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Green Care -toiminnalla tarkoitetaan luonnon eri tekijöiden tietoista ja tavoitteellista hyödyntämistä hoi-
dossa ja kasvatuksessa ihmisten hyvinvoinnin lisäämiseksi ja ylläpitämiseksi (Salovuori 2014, 10). Toi-
mintaan sisältyy luonnon, kasvien, eläinten ja maatilan töiden hyödyntäminen yksilöiden, ryhmien tai 
yhteisöjen hyvinvoinnin edistämiseksi. Green Care -toiminta tarjoaa uusia menetelmiä sosiaali- ja ter-
veydenhuollon palveluiden järjestämiseen, ja toiminnan käyttö onkin yleistynyt nopeasti Euroopassa. 
(Yli-Viikari, Lilja, Heikkilä, Kirveennummi, Kivinen, Partanen, Rantamäki-Lahtinen & Soini 2009, 24, 
57.) 
 
Hyvinvointiin vaikuttavat ihmisen sosiaalinen ja fyysinen ympäristö sekä sairaudet, mutta kaikkein eni-
ten hänen oma asenteensa ja omat arvonsa (Huttunen 2015b). Mielenterveydellä tarkoitetaan voimava-
roja, jotka ylläpitävät yksilön psyykkisiä toimintoja. Hyvä mielenterveys auttaa ihmistä jaksamaan ar-
jessa, toimimaan normaalin stressin alaisena ja selviytymään vastoinkäymisistä. Mielenterveystyön ta-
voitteena on ihmisten psyykkisen hyvinvoinnin, toimintakyvyn ja persoonallisuuden kehittäminen sekä 
mielisairauksien ja mielenterveyden häiriöiden ehkäisy, lieventäminen ja parantaminen. Mielenterveys-
työ pitää sisällään ne sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut, joita tarjotaan mielisairauksia ja mielenter-
veyden häiriöitä poteville ihmisille. (Kuhanen, Oittinen, Kanerva, Seuri & Schubert 2013, 19, 20, 25, 
26.) Mielenterveyskuntoutus on toimintaa, joka kehittää ja ylläpitää ihmisten elämänlaatua ja elämän-
taitoja. Kuntoutuksella pyritään lisäämään kuntoutujan alentunutta toimintakykyä, vähentämään syrjäy-
tymisen uhkaa sekä auttamaan kuntoutujaa selviytymään yhteiskunnassa. Kuntoutus auttaa kuntoutujaa 
ymmärtämään sairauttaan paremmin ja antaa selviytymiskeinoja tulevaisuutta varten. (Hämäläinen, Ka-
nerva, Kuhanen, Schubert & Seuri 2017, 198–200.) 
 
Opinnäytetyön tarkoituksena on kuvata Green Care -toimintaa ja sen hyötyjä mielenterveysasiakkaiden 
hoidossa ja kuntoutuksessa. Tavoitteena on koota tiivistettyä tietoa terveydenhuollon ammattilaisille 
Green Care -toiminnasta ja sen mahdollisista hyödyistä mielenterveysasiakkaille. Opinnäytetyötä hyö-
dynnetään myös hankkeessa ”AURA – Luonnostaan nouseva Pohjanmaa”. Hanke pyrkii tiedottamisen 
ja alueellisten erityispiirteiden hyödyntämisen avulla vakiinnuttamaan Green Care ja Farm education  
-toimintaa Pohjanmaalla sekä kehittämään luonnonvaroihin perustuvalle yrittäjyydelle palvelukonsep-
teja (Luonnonvarakeskus, AURA -hanke 2016–2019). Opinnäytetyö toteutetaan tutkimustietoon poh-





2 OPINNÄYTETYÖN TIETOPERUSTA 
 
 
Tässä osiossa kerrotaan ihmisen hyvinvoinnista, mielenterveydestä ja mielenterveystyöstä, kuntoutuk-
sesta sekä Green Care toiminnasta. Lisäksi perehdytään Green Care -toiminnan eri menetelmiin.  
 
 
2.1 Ihmisen hyvinvointi 
 
Hyvinvoinnin osatekijöitä ovat terveys, materiaalinen hyvinvointi ja elämänlaatu sekä koettu hyvin-
vointi. Lisäksi käsite voi viitata yksilölliseen tai yhteisötason hyvinvointiin. Yhteisötasolla hyvinvointiin 
kuuluu esimerkiksi koulutukseen, työelämään ja toimeentuloon liittyviä asioita sekä elinolot, kuten 
elinympäristö ja asuinolot. Yksilölliseen hyvinvointiin kuuluu puolestaan ihmisten koettu onnellisuus, 
sosiaaliset vuorovaikutussuhteet, itsensä toteuttaminen ja sosiaalinen pääoma.  (Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitos [THL] 2015a.) Sosiaalisella pääomalla tarkoitetaan ihmisten välisiä vuorovaikutussuhteita 
sekä vastavuoroisuutta ja luottamusta, jotka syntyvät ihmisten sosiaalisissa verkostoissa (THL 2013.) 
Hyvinvointi ja koettu terveys ovat riippuvaisia ihmisen sosiaalisesta ja fyysisestä ympäristöstä sekä sai-
rauksista. Tähän kokemukseen vaikuttaa paljon myös ihmisen oma asenne ja arvot. Riippumattomuus, 
kyky ja mahdollisuus huolehtia itsestään ja päättää itse teoistaan vaikuttavat olennaisesti ihmisen hyvin-
vointiin. (Huttunen 2015b.) 
 
Psyykkinen toimintakyky on yhteydessä henkiseen hyvinvointiin, mielenterveyteen ja elämänhallintaan. 
Siihen kuuluu ajatteluun ja tuntemiseen kuuluvia toimintoja, joita ovat esimerkiksi tunteiden kokeminen, 
informaation vastaanottaminen ja käsittely, käsityksen muodostaminen itsestä ja ympäristöstä sekä elä-
män suunnittelu ja siihen liittyvien valintojen tekeminen. Psyykkinen toimintakyky auttaa ihmistä ar-
vostamaan itseään, voimaan hyvin, uskomaan omiin taitoihinsa ja selviytymiseensä, luottamaan tulevai-
suuteen ja ympäristöön sekä tekemään päätöksiä. Psyykkinen toimintakyky on lähellä kognitiivista toi-
mintakykyä, johon kuuluu muun muassa muistaminen, tarkkaavaisuus ja toiminnan ohjaaminen. Fyysi-
nen toimintakyky tarkoittaa fyysisiä edellytyksiä pärjätä arjessa. Siihen kuuluvat esimerkiksi kestävyys- 
ja lihaskunto, kehon hallinta, nivelten liikkuvuus sekä keskushermoston ja aistien toiminta.  Sosiaaliseen 
toimintakykyyn kuuluvat vuorovaikutussuhteet sekä aktiivinen toiminta yhteisöissä ja yhteiskunnassa. 
Sosiaalista toimintakykyä tarvitaan muun muassa eri rooleista selviytymisessä sekä aktiivisessa osallis-




Väestön hyvinvointi ja terveys ovat lisääntyneet Suomessa edellisten vuosikymmenten aikana, mutta 
edelleen näiden tekijöiden osalta väestöryhmien välillä on eroja. Hyvinvoinnin ja terveyden erot ovat 
riippuvaisia esimerkiksi sukupuolesta, sosioekonomisesta asemasta, siviilisäädystä sekä elinalueesta. Li-
säksi on huomattu, että hyvinvointi ja terveys siirtyvät osittain sukupolvelta toiselle. (THL 2016.) Sote-
uudistuksen tavoitteena on muun muassa hyvinvoinnin ja terveyden edistäminen sekä ihmisten välisten 
terveyserojen kaventaminen. Tulevan sote-uudistuksen myötä maakunnat vastaavat sosiaali- ja terveys-
palveluiden järjestämisestä, arvioivat ja huomioivat ihmisten hyvinvoinnin omassa toiminnassaan ja tu-
kevat kuntia hyvinvoinnin edistämisessä. Kuntalaisten hyvinvoinnista huolehtiminen jää myös kuntien 
tehtäväksi. Kuntalaisten hyvinvoinnin, osallisuuden, toimintakyvyn ja työllistymisen edistämiseksi kun-
nat voivat vaikuttaa muun muassa järjestämällä varhaiskasvatusta, koulutusta ja liikuntamahdollisuuk-
sia. (Sote- ja maakuntauudistus 2017.) 
 
 
2.2 Mielenterveys ja mielenterveystyö 
 
Mielenterveys on muutakin kuin mielenterveyden häiriöiden puuttumista. Se on psyykkisen hyvinvoin-
nin tila, jossa yksilö tuntee omat kykynsä, pystyy selviytymään arjen normaalista stressistä ja työsken-
telemään tuottavasti sekä toimimaan oman yhteisönsä jäsenenä. Mielenterveys ja hyvinvointi mahdol-
listavat muun muassa tunteiden ilmaisun, ihmisten välisen vuorovaikutuksen ja elämästä nauttimisen. 
(World Health Organization 2016.) Se auttaa ihmistä jaksamaan arjessa ja selviytymään vastoinkäymi-
sistä. Mielenterveys on siis voimavara, joka ylläpitää yksilön psyykkisiä toimintoja. (Kuhanen ym. 2013, 
19–20.) Mielenterveyteen vaikuttavat yksilön oma käsitys itsestä, itsevarmuus, kyky sopeutua muutok-
siin, vuorovaikutukselliset ja sosiaaliset yhteisöt (esimerkiksi koulu, perhe ja työ), yhteiskuntaan liittyvät 
tekijät (esimerkiksi yhteiskunnalliset päätökset ja palvelujen saatavuus) sekä kulttuuri, joka määrittelee 
muun muassa yhteiskunnan arvot ja mielenterveydelle asetetut sosiaaliset kriteerit. Erilaiset mielenter-
veyden ongelmat, kuten masennus ja ahdistuneisuus, ovat yhä yleisempiä, etenkin nuorten keskuudessa. 
(THL 2014.) 
 
Psykiatrisille häiriöille tunnusomaisia piirteitä ovat tunne-elämään, käytökseen ja ajatteluun liittyvät häi-
riöt. Mielenterveyden häiriöt luokitellaan tyypillisten oireiden ja niiden vaikeusasteen mukaan. Samalla 
ihmisellä voi olla samanaikaisesti monta hoitoa vaativaa mielenterveyden ongelmaa, ja ongelmia voi 
olla vaikea erottaa toisistaan. (Huttunen 2015a.)  Mielenterveystyö on ihmisen psyykkisen hyvinvoinnin, 
toimintakyvyn ja persoonallisuuden kasvamisen edistämistä ja mielisairauksien sekä mielenterveyden 
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häiriöiden ehkäisyä, lieventämistä ja parantamista. Siihen kuuluvat ne sosiaali- ja terveydenhuollon pal-
velut, joita annetaan mielisairauksia ja mielenterveyden häiriöitä poteville ihmisille. Mielenterveyttä 
edistävä toiminta pitää sisällään positiivisen mielenterveyden vahvistamisen, mielenterveyden riskiteki-
jöiden vähentämisen sekä suojaavien tekijöiden lisäämisen. Tavoitteena on edistää koko yhteiskunnan 
mielenterveyttä sekä tunnistaa ja auttaa yksilöitä, joilla on riski sairastua mielenterveysongelmiin. Mie-
lenterveyshäiriöitä ehkäisevän toiminnan tavoitteena on ehkäistä häiriöiden syntyä, tunnistaa ensioireet, 
estää sairauden kroonistuminen sekä auttaa sairastuneen lähipiiriä. Ehkäisevä toiminta pyrkii tunnista-
maan mielenterveyttä uhkaavia tekijöitä sekä potilaan ensioireita. Varhaisen tunnistamisen ja hoitamisen 
avulla pystytään lyhentämään sairauden kestoa. Mielenterveyshäiriöiden tutkiminen, hoito ja kuntoutus 
kuuluvat mielenterveyttä korjaavaan toimintaan. (Kuhanen ym. 2013, 19–20, 25–28.) 
 
 
2.3 Kuntoutus mielenterveystyössä 
 
Mielenterveyskuntoutuksen tarkoituksena on parantaa ja ylläpitää kuntoutujan elämänlaatua sekä elä-
mäntaitoja. Kuntoutuksella pyritään lisäämään kuntoutujan heikentynyttä toimintakykyä, vähentämään 
syrjäytymisen uhkaa ja tukemaan selviytymistä yhteiskunnassa. Se lisää asiakkaan ymmärrystä omasta 
sairaudestaan ja antaa selviytymiskeinoja tulevaisuuteen. (Hämäläinen ym. 2017, 198–200.) Mielenter-
veyden hoitoa ja kuntoutusta on hankala erottaa toisistaan, sillä ne usein toteutuvat limittäin. Kuntoutta-
van näkökulman lisääminen hoitoon tulisi tapahtua niin pian kuin se on mahdollista. Kuntoutumisen voi 
katsoa alkavaksi, kun mielenterveyspotilas ottaa ensimmäisen kerran yhteyttä avohoitoon. Kuntoutus-
prosessissa huomioidaan ihminen kokonaisuudessaan. Tämän takia mielenterveyden kuntoutumisessa 
hyödynnetään usein moniammatillista tiimiä ja työ on verkostokeskeistä. Kuntoutuminen on tavoitteel-
lista toimintaa, ja kuntoutumisprosessi koostuu kuntoutustarpeiden ja voimavarojen kartoittamisesta 
sekä kuntoutussuunnitelman laadinnasta, toteuttamisesta ja arvioinnista. (Hämäläinen ym. 2017, 199, 
200.)  
 
Kuntoutumisen tavoitteet antavat suunnan kuntoutuksen sisällölle ja toteutukselle. Niiden pitää olla sel-
keät, realistiset ja saavutettavissa määrätyssä ajassa. Pitkäaikaista kuntoutumisprosessia varten kannat-
taa suunnitella osatavoitteita, joiden toteutuminen tukee päätavoitteeseen pääsyä. Tavoitteiden laadin-
nassa täytyy huomioida kuntoutujan voimavarat ja rajoitteet sekä tehdä yhteistyötä kuntoutujan kanssa, 
jotta tavoitteista tulee merkityksellisiä kuntoutujalle. (Härkäpää, Valkonen & Järvikoski 2016, 67, 70.) 
Kuntoutusprosessin aikana kuntoutujalla täytyy olla tiedossa muun muassa, milloin ja kenen kanssa seu-
raava tapaaminen on, mitä asioita kuntoutumisen aikana seurataan ja milloin tilanne vaatii uuden arvion. 
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Siksi kuntoutujan pitää olla selvillä yhdyshenkilöstä, johon voi tarvittaessa ottaa yhteyttä. Myös yhteis-
työ hoitavan tahon ja kuntoutumisen ammattilaisten välillä on tärkeää, jotta esimerkiksi kuntoutumisen 
aikana ilmenevät oireet tulevat hoidon järjestäjien tietoisuuteen. (Autti-Rämö, Mikkelson, Lappalainen 
& Leino 2017, 70–71.) 
 
Kuntoutuminen vaatii kuntoutujalta sitoutumista kuntoutussuunnitelmaan sekä motivaatiota, joka auttaa 
kuntoutuksen etenemistä ja tuloksiin pääsemistä. Kuntoutujan motivaatiota voidaan lisätä, kun kuntou-
tuksessa noudatetaan asiakaslähtöisyyttä, kuunnellaan asiakasta ja annetaan hänelle mahdollisuus osal-
listua päätöksentekoon. Vaikka kuntoutujalla on itsellään suuri vastuu, on ammattilaisten tehtävä seurata 
kuntoutujan toimintaa, kannustaa sekä varmistaa, että kuntoutujalla on riittävät kyvyt kuntoutumisen 
toteutukseen. (Härkäpää ym. 2016, 69, 74–75.) 
 
 
2.4 Green Care -toiminta 
 
Green Care -toiminta on luontoelementtien harkittua ja tavoitteellista hyödyntämistä, jolla tähdätään 
ihmisten hyvinvoinnin lisäämiseen ja ylläpitämiseen. Suomessa nimitystä Green Care on alettu käyttää 
vasta viime vuosina. Luontoelementtien käytöllä on kuitenkin pitkät perinteet sosiaali- ja terveydenhuol-
lossa. Vuosikymmeniä sitten psykiatrisia sairaaloita rakennettiin maaseutuympäristöihin ja tuberkuloo-
sipotilaat hoidettiin raikkaassa ilmassa. Lääketieteellistymisen myötä luontoympäristöjen hyödyntämi-
nen hoidossa vähentyi, mutta viime vuosikymmeninä luonnon resursseihin ja niiden hyvinvointivaiku-
tuksiin on alettu kiinnittää uudelleen huomiota Green Care -ajattelun myötä. Käytännön kokemukset ja 
tutkimustieto ovat vahvistaneet Green Care -toiminnan käyttöä hoitotyön rinnalla. (Salovuori 2014, 8–
12.) Green Care -toiminnan myötä sosiaali- ja terveysalalle saadaan käyttöön uusia kuntouttavia ympä-
ristöjä ja yhteistyömalleja (Ikäheimo 2013, 99–100). Toiminnan vahvuutena on sen soveltuminen mo-
nille erilaisille asiakasryhmille (Salovuori 2014, 10). 
 
Green Care -työmenetelmät voidaan jakaa joko vihreään hoivaan tai vihreään voimaan. Vihreässä hoi-
vassa Green Care -toiminta on ammatillista ja tavoitteellista kuntoutus- ja terapiatyöskentelyä. Toimin-
nan ohjaajalla täytyy olla asianmukainen sosiaali-, terveys- tai kasvatusalan koulutus sekä riittävä am-
mattitaito ja työkokemus. Vihreä voima on menetelmä, jota jokainen voi käyttää esimerkiksi itsehoito-
menetelmänä, nuorisotyössä tai lasten kasvatuksessa voimavarojen lisäämiseksi. (Suomi, Juusola & 




Yleisimmin käytettyjä Green Care -menetelmiä ovat eläinavusteiset menetelmät, terapeuttinen puutar-
hanhoito, kuntouttava maatilatoiminta sekä luontoympäristöjen kuntouttava käyttö (Salovuori 2014, 22). 
Luonto, yhteisö ja toiminta ovat Green Care -toiminnan peruselementit (Vehmasto 2014, 11). Maatilojen 
arkisilla rutiineilla sekä eläinten, kasvien ja luonnon rauhoittavalla vaikutuksella voidaan kuntouttaa asi-
akkaita. Kasvit, eläimet ja luonto auttavat purkamaan stressiä ja rauhoittavat asiakasta hoitotilanteessa. 
Ne myös innostavat asiakkaita toimimaan oma-aloitteisesti. Hoitaja tai terapeutti luo kuntouttavalle toi-
minnalle edellytykset sekä vahvistaa kuntoutumista ja sen vaikutuksia. Toiminnan vaikutukset ovat riip-
puvaisia tilanteesta sekä asiakkaiden yksilöllisistä eroista, minkä vuoksi Green Care -toiminnan eri me-
netelmien vaikuttavuudesta ja keskeisistä elementeistä tarvitaan lisää tutkimustietoa. (Yli-Viikari ym. 
2009, 58–60.)  
 
Valtakunnallinen yhdistys, Green Care Finland ry, tuo toiminnassaan ilmi toimintakyvyltään heikenty-
neiden oikeutta liikuntaan, sosiaalisiin suhteisiin, luontoon ja yhteisöllisyyteen. Yhdistys on laatinut toi-
minnalle eettiset ohjeet, jotka löytyvät yhdistyksen Internet-sivuilta. Tavoitteellisuus, vastuullisuus ja 
ammatillisuus ovat Green Care -toiminnan perusedellytykset. Palvelut muokataan asiakkaiden tarpeita 
vastaaviksi. Palvelun tarjoajalta edellytetään osaamista ja ammatillisuutta. Asiakkaan kohtaamiseen ja 
tilanteiden hallintaan liittyvät taidot ovat tärkeässä roolissa. Green Care -menetelmäosaamista ja koulu-
tusta kehitetään kehittämishankkeiden ja yhdistystoiminnan avulla. Esimerkiksi Sosiaalipedagogisen 
Hevostoiminnan ja Suomen Ratsastusterapeuttien yhdistykset vievät eteenpäin ammatillista kehitystä 
toimialallaan. (VoiMaa! -hanke 2011–2013.)   
 
 
2.4.1 Eläinavusteiset menetelmät 
 
Eläinavusteiset menetelmät hyödyntävät toiminnassaan koti- ja lemmikkieläimiä. Eläinavusteiseen työs-
kentelyyn (Animal-Assisted Interventions, AAI) kuuluu eläinavusteinen toiminta (Animal-Assisted Ac-
tivity, AAA), eläinavusteinen terapia (Animal-Assisted Therapy, AAT) ja eläinavusteinen pedagogiikka 
(Animal-Assisted Special Pedagogy, AAP). Eläinavusteisen toiminnan ei tarvitse olla tavoitteellista ja 
ohjaajana voi toimia vapaaehtoinen tai koulutettu ammattilainen, joka ei työskentele sosiaali- ja terveys-
alalla. Hänellä tulee kuitenkin olla perehdytys laitosvierailujen tekemiseen ja eläinavusteiseen toimin-
taan. Tarkoituksena on motivoivin, kasvatuksellisin tai mielihyvää tuottavin keinoin lisätä ihmisten hy-
vinvointia. Eläinavusteinen terapia taas on tavoitteellista toimintaa ja toiminnan ohjaajan pitää olla so-
siaali- ja terveydenhuoltoalan tai kasvatuksen asiantuntija. Tarkoituksena on fyysisen, sosiaalisen, emo-
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tionaalisen ja kognitiivisen hyvinvoinnin parantaminen yksilö- tai tilannekohtaisten tavoitteiden poh-
jalta. Toiminta dokumentoidaan ja asiakkaiden edistymistä seurataan ja arvioidaan. Eläinavusteinen ope-
tus on toimintaa, jossa kyseiseen eläimeen perehtynyt opettaja käyttää eläintä apuna koulussa.  
Eläinavusteisteinen opetus voi olla myös terapiaa, jota toteuttaa erityisopettaja erityisopetuksessa. (Ikä-
heimo 2013, 10–11.) 
 
Eläinavusteiset menetelmät eivät ole laajasti levinneitä, lukuun ottamatta ratsastusterapiaa, jonka hyö-
dyntäminen on lisääntynyt Suomessa ja muualla Euroopassa. Kiinnostus muihinkin eläinavusteisiin me-
netelmiin on kuitenkin ollut kasvussa. (Yli-Viikari ym. 2009, 11.) Hevosavusteinen toiminta voidaan 
jakaa ratsastusterapiaan, hevosavusteiseen psykoterapiaan, sosiaalipedagogiseen hevostoimintaan sekä 
EASEL (Experiential Social Emotional Learning and Therapy) -tunnetaitovalmennukseen. Terapeuttien 
ja sosiaalikasvattajien työn tueksi kehitettyä EASEL-valmennusta käytetään itsetuntemuksen vahvista-
miseen ja sosiaalisten tilanteiden ymmärtämiseen. (Suomi ym. 2016, 138.) Ratsastusterapialla tarkoite-
taan kuntoutusmuotoa, jossa kuntoutuja, ratsastusterapeutti ja hevonen toimivat yhteistyössä yksilöllis-
ten tavoitteiden saavuttamiseksi. Toiminnalla on myös psykologisia ja kasvatuksellisia tavoitteita.  Rat-
sastusterapian kohderyhminä voivat olla yksilöt, joilla on psyykkisiä tai sosiaalisia ongelmia. Mielen-
terveysongelmien ja käyttäytymisen säätelyn vaikeuksien lisäksi ratsastusterapiaa voidaan hyödyntää 
liikuntavammaisten kuntoutuksessa. (Setvinen 2011, 15.) 
 
Hevosen käyttöä hyödynnettiin ensin fysioterapiassa, mutta positiivisten vaikutusten ilmenemisen 
myötä terapeuttinen käyttö laajentui sosiaalipedagogiaan ja sittemmin psykiatriaan ja psykoterapiaan. 
Hevonen tuo terapiaan elävyyttä ja energiaa, mikä voimistaa terapiasuhdetta ja motivoi. Hevosen läsnä-
olo sekä rauhoittaa että stimuloi mieltä ja helpottaa kommunikaatiota terapeutin ja potilaan välillä. Li-
säksi hevonen toimii projektion kohteena, eli potilas heijastaa hevoseen omia toiveitaan tai pelkojaan ja 
näin ilmaisee asioita, joita on muuten vaikea kertoa. Hevosen vaikutuksen myötä kosketus asiakkaan 
tunteisiin saadaan nopeammin ja terapian eteneminen nopeutuu. Eläimen kanssa työskentely tuo terapi-
aan myös toiminnallisuutta, mikä mahdollistaa potilaan havainnoinnin. (Yrjölä 2011, 168-171.) 
 
Honkasen (2013) pro gradu -tutkielman mukaan eläimillä on vaikutusta niin psyykkiseen, fyysiseen kuin 
sosiaaliseenkin hyvinvointiin. Eläimet tuovat elämään iloa, onnistumisen kokemuksia ja muita positii-
visia tunteita. Niiden koetaan vaikuttavan myös fyysiseen hyvinvointiin elämäntapoja ja kuntoa paran-
tamalla. Ne vaikuttavat auttamalla luomaan ja ylläpitämään vuorovaikutussuhteita sekä vähentämällä 
yksinäisyyden tunteita ja lisäävät näin sosiaalista hyvinvointia. (Honkanen 2013, 88–92.) Eläimet autta-
vat myös erilaisten ongelmien ja vaikeuksien käsittelyssä (Salovuori 2014, 84).  
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2.4.2 Viherympäristön kuntouttava käyttö 
 
Kuntouttava puutarhatoiminta voi olla muun muassa terapeuttista puutarhatoimintaa, virkistystoimintaa 
tai kuntouttavaa työtoimintaa. Terapeuttinen puutarhatoiminta perustuu asiakkaan yksilölliseen hoito-
suunnitelmaan. Tarkoituksena on kuntoutumistavoitteiden saavuttaminen puutarhan aktiviteetteja hyö-
dyntäen. Kuntoutuja ja hoitohenkilökunta arvioivat tavoitteiden toteutumista. Virkistystoiminta pohjau-
tuu ajatukseen, että myös hoitoa ja tukea saavalla on oikeus harrastaa. Virkistystoiminta antaa uusia 
virikkeitä, virkistää ja antaa ihmisille mahdollisuuden vahvistaa itse omaa hyvinvointiaan. Kuntouttava 
työtoiminta auttaa osallistujia arvioimaan voimavarojaan, kehittämään työtaitojaan ja kehittämään työ-
hön liittyviä rutiineja.  (Salovuori 2014, 24.) Myös pelkkä oleskelu viherympäristössä rauhoittaa ja ren-
touttaa. Viherympäristöä voidaan hyödyntää tuomalla hoitoympäristöihin vihreyttä esimerkiksi viher-
kasvien, vihernurkkauksen tai luontokuvien avulla. Pienetkin muutokset voivat olla merkittäviä. Myös 
retket puutarhoihin, puistoihin ja virkistysalueille antavat mahdollisuuden nauttia viherympäristöistä. 
Ohjatun toiminnan lisäksi asiakkaille on tarjottava aikaa nauttia viherympäristöistä itsenäisesti. Viher-
ympäristöt voivat auttaa kuntoutujia näyttämään eri puolia itsestään ja auttavat tuomaan esiin voimava-
roja ja terveyttä. (Salovuori 2014, 38–42.) 
 
Kasvien ja puutarhojen hyödyntämistä käytetään Suomessa useissa laitoksissa, etenkin pitkäaikaislai-
toksissa. Puutarhatyöskentely tuo vaihtelua kuntoutukseen, ja sillä on havaittu olevan myönteisiä vaiku-
tuksia muun muassa fyysiseen toimintakykyyn, kognitiivisiin taitoihin, mielialaan ja sosiaalisiin taitoi-
hin. Yhteisöllinen puutarhatoiminta pohjautuu siirtolapuutarhakulttuuriin ja on Suomessa varsin uusi 
ilmiö. Sillä tarkoitetaan viljelymuotoa, jossa viljeltävä alue on yhteinen. Viljeltävä palsta jaetaan esi-
merkiksi alueen asukkaiden, talon asukkaiden tai tietyn erityisryhmän kesken. Yhteisöllisessä puutarha-
toiminnassa vastuu jakautuu, joten toiminta ei ole niin sitovaa kuin puutarhan hoitaminen yksin. Yhtei-
söllinen puutarhatoiminta lisää ja tukee yhteisöllisyyttä, arkielämän taitoja, osallisuutta, antaa onnistu-
misen kokemuksia ja auttaa luomaan sosiaalisia suhteita. Puutarhatoiminnan harjoittaminen onnistuu 
pienessäkin mittakaavassa. Siihen tarvitaan vain esimerkiksi ikkunalauta, takapiha tai parveke. Viljeltä-
vät kasvit ja niiden määrä vaikuttavat puolestaan puutarhan vaatimaan työn määrään. Toimintaan osal-
listujien mukaan ottaminen jo puutarhan suunnittelu- ja perustamisvaiheessa lisää sitoutumista, puutar-








Euroopassa hoivamaatalous on yksi käytetyimmistä Green Care -menetelmistä. Suomessa maatilojen 
käyttö on melko harvinaista. Maatilojen ympäristöä on kuitenkin hyödynnetty erityisesti lastensuojelun 
perhekodeissa, vammaisten työ- ja päivätoiminnassa sekä vankitiloilla. Suomessa hoivamaataloutta har-
joittavien tilojen täytyy noudattaa sekä maatalouslainsäädännön että kasvatus- tai sosiaali- ja terveyspal-
veluiden lainsäädäntöä. Maatilan omistajalta ei vaadita sosiaali- ja terveys- tai kasvatusalan pätevyyttä, 
mikäli asiakkaiden mukana saapuu tämän pätevyyden omaava ammattilainen, esimerkiksi toimintatera-
peutti. Maatilaympäristössä esteettömyyden varmistaminen voi olla haasteellista, mikä voi estää joiden-
kin ihmisten pääsyä toiminnan piiriin. Esteettömyys voi kuitenkin parantaa toiminnan turvallisuutta. 
Hoivamaatiloilla täytyy kiinnittää erityistä huomiota työturvallisuuteen, etenkin kun työskennellään ih-
misten kanssa, joilla on erityistarpeita. Toiminnan ohjaajalla pitäisikin olla riittävät turvallisuus- ja en-
siaputaidot sekä kykyä ohjata toimintaa. (Vehmasto 2014, 10, 79–80.) 
 
Hoivamaataloudessa maatilan kuntouttavaa ympäristöä ja resursseja hyödynnetään tietoisesti elämän-
laadun ja hyvinvoinnin parantamiseksi. Kansainvälisesti hoivamaataloudesta käytetään muun muassa 
nimityksiä social farming, Green Care farms ja farming for health. (Yli-Viikari ym. 2009, 7, 9.) Maatila 
tarjoaa Green Care -toiminnalle fyysisen, sosiaalisen ja kulttuurisen ympäristön. Maatilan toimet koos-
tuvat muun muassa arjen rutiineista ja toistuvuudesta, joihin vuodenaikojen vaihtelut vaikuttavat. Maa-
tilan toiminnat tukevat voimavaralähtöisyyttä, ja niiden monipuolisuus mahdollistaa itseään kiinnosta-
van ja innostavan toiminnan löytämisen. Maatilan ympäristön avulla terapeutti tai ohjaaja voivat tehos-
taa ja tukea asiakkaidensa kuntoutumista. (Soini 2014, 85, 111–112.)  
 
Maatiloilla on runsaasti töitä, joten tilat voivat tarjota monipuolisia ja vaativuudeltaan eritasoisia toimin-
toja Green Care -toimintaan osallistujille. Maatiloilla voidaan suorittaa esimerkiksi rakennus- ja kor-
jaustöitä, puutarhatöitä, eläintenhoitoa, ja metsänhoitoon liittyviä tehtäviä. Pienet ja monipuoliset tilat, 
jotka eivät pysty kilpailemaan tuotannossa suurten tilojen kanssa, sopivat hyvin toiminnan järjestämi-
seen. Ympärivuotiseen toimintaan sopivat etenkin tilat, joissa on eläimiä. Mikäli sosiaali- ja terveysalan 
koulutusvaatimukset täyttyvät, maatiloilla järjestettävä toiminta voi olla ympärivuorokautista. Muuten 
kuntouttavaa maatilatoimintaa voi järjestää päivätoiminnan muodossa tai vierailuina maatiloille. (Salo-





2.4.4 Luonto kuntoutusympäristönä 
 
Luonnon hyvinvointivaikutusten tunnistaminen voi auttaa käsittelemään väestön passiivisuuteen, liha-
vuuteen, mielenterveysongelmiin sekä muihin kroonisiin sairauksiin liittyviä ongelmia. Monet näistä 
terveyshaasteista ovat yhteydessä elämäntyyliin, joka sisältää paljon istumista ja sisätiloissa olemista. 
Yli puolet maailman väestöstä asuu nykyään kaupunkiympäristössä, joten päivittäinen luonnon kanssa 
kontaktissa oleminen on harvinaistumassa. Luonto kuitenkin tuottaa positiivisia terveysvaikutuksia, 
olipa sitten kyse ikkunasta näkyvästä luontomaisemasta, luonnossa oleilusta tai luonnossa liikkumisesta. 
(Barton & Pretty 2010.)  
 
Suomalaiset käyttävät etenkin metsien luontoa hyvinvointinsa tukemiseen. Metsäympäristöt ovat käy-
tettävissä ympäri vuoden ja jokamiehenoikeuksien ansiosta kaikkien saatavilla. Suomessa metsän hy-
vinvointivaikutuksia tutkii Metsäntutkimuslaitos. Metsät tarjoavat piristymisen ja rauhoittumisen koke-
muksia sekä auttavat ihmistä pääsemään eroon arjen paineista, melusta ja saasteista. Metsien virkistys-
käytöstä hyötyvät etenkin ihmiset, jotka kokevat terveytensä heikoksi. Metsässä järjestettävän toiminnan 
avulla saadaan motivoitumaan toimintaan mukaan erityisesti miehet, joille muut hoitoympäristöt eivät 
ole sopineet. Metsässä järjestettävää toimintaa voi olla esimerkiksi seikkailupedagogiikan muodossa, 
mikä vahvistaa itsetuntoa ja itsetuntemusta toiminnallisen oppimisen kautta. Seikkailupedagogiikkaan 





3 OPINNÄYTETÖN TARKOITUS, TAVOITTEET JA TUTKIMUSKYSYMYKSET 
 
 
Opinnäytetyön tarkoituksena on kuvata Green Care -toimintaa ja sen hyötyjä mielenterveysasiakkaiden 
hoidossa ja kuntoutuksessa.  
 
Tavoitteena on koota tiivistettyä tietoa terveydenhuollon ammattilaisille Green Care -toiminnasta ja 
sen mahdollisista hyödyistä mielenterveysasiakkaille.  
 
Tutkimuskysymykset: 
1. Mistä mielenterveysasiakkaille tarkoitetuista Green Care -toiminnan menetelmistä on olemassa 
tutkimustietoa? 






4 OPINNÄYTETYÖN TOTEUTTAMINEN 
 
 
Opinnäytetyö toteutettiin käyttämällä apuna kuvailevan kirjallisuuskatsauksen menetelmiä. Opinnäyte-
työn tutkimusaineisto analysoitiin laadullisella induktiivisella sisällönanalyysillä. 
 
 
4.1 Lähestymistapa, menetelmä ja aineiston keruu 
 
Yksi yleisimmistä kirjallisuuskatsauksien menetelmistä on kuvaileva kirjallisuuskatsaus. Sen avulla saa-
daan yleiskatsaus tutkittavasta aiheesta. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus -menetelmä pystyy kuvaamaan 
laajasti tutkittavaa ilmiötä sekä luokittelemaan sen ominaisuuksia. Menetelmän säännöt eivät ole tiuk-
koja, eivätkä metodiset säännöt rajaa aineiston valinnassa. Kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa tutki-
muskysymykset voivat olla laajempia kuin systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa. (Salminen 2011.) 
Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena on luoda laadullinen kuvaus valitun aineiston pohjalta 
ja antaa vastauksia tutkimuskysymyksiin. Se tehdään neljän vaiheen kautta. Vaiheet ovat tutkimuskysy-
myksien muodostaminen, aineiston valinta, kuvailun laatiminen ja tulosten tarkasteleminen. (Kangas-
niemi, Utriainen, Ahonen, Pietilä, Jääskeläinen & Liikanen 2013, 291.) 
 
Tämän kirjallisuuskatsauksen aineistohaku suoritettiin elektronisesti käyttämällä apuna Centria ammat-
tikorkeakoulun kirjaston e-aineistoja sekä PubMed -tietokantaa. Aineiston haussa käytettiin Cinahl, 
DOAJ, Medic, Elektra sekä PubMed -tietokantoja. Analyysin aineistot haettiin käyttämällä hakusanoina 
pääasiassa Green Care -menetelmiä. Aluksi aineistomateriaali valittiin otsikoiden perusteella. Sen jäl-
keen arvioitiin tiivistelmän perusteella, mitkä aineistot luetaan kokonaisuudessaan. Koko tekstin perus-
teella valittiin kirjallisuuskatsauksen lopullinen aineisto. Aineistohaun perusteella tehtiin taulukko 
(LIITE 1), jossa on nähtävillä hakusanat, tietokannat, kaikkien hakutulosten määrä, otsikon mukaan kar-
sittujen aineistojen määrä, tiivistelmän mukaan karsittujen määrä sekä lopulliset hakutulokset.  
 
Tämän opinnäytetyön aineistohaun sisäänottokriteerinä oli, että julkaisun koko tekstin täytyi olla saata-
vissa suomen tai englannin kielellä ilmaiseksi ja sen piti olla julkaistu vuosina 2013–2017. Julkaisu 
saattoi olla väitöskirja, alkuperäistutkimus tai siitä raportoiva artikkeli ja tutkimuksen metodi täytyi olla 
kuvattuna laadun ja luotettavuuden arvioimisen takia. Julkaisun piti vastata tutkimuskysymyksiin ja tut-
kimuksen kohteena piti olla ihmiset, joilla on mielenterveysongelmia tai -häiriöitä. Aineistot, jotka oli 
julkaistu muulla kuin suomen tai englannin kielellä, julkaistu ennen vuotta 2013 tai joista ei ollut saata-
villa koko tekstiä tai, jotka olivat maksullisia, suljettiin pois aineistohausta. Poissulkukriteerit täyttyivät 
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myös, jos julkaisu oli kirjallisuuskatsaus tai AMK-tason opinnäytetyö, sen metodia ei oltu kuvattu tai 
mikäli julkaisu ei vastannut tutkimuskysymykseen eikä käsitellyt ihmisiä, joilla oli mielenterveysongel-
mia tai -häiriöitä. Sisäänotto- ja poissulkukriteerit ovat nähtävillä myös taulukossa 1. (TAULUKKO 1). 
 
TAULUKKO 1. Sisäänotto- ja poissulkukriteerit 
 
Sisäänottokriteerit Poissulkukriteerit 
Julkaisukieli on suomi, englanti  Julkaisukieli muu kuin suomi, englanti  
Julkaistu 2013–2017 Julkaistu ennen vuotta 2013 
Vastaa tutkimuskysymykseen Ei vastaa tutkimuskysymykseen 
Tutkimuksen metodi kuvattu Metodia ei kuvattu 
Väitöskirja, alkuperäistutkimus, alkuperäistutki-
muksesta raportoiva artikkeli 
Kirjallisuuskatsaus, AMK-tason opinnäytetyö 
Tutkimuksen kohteena on ihmiset, joilla on mie-
lenterveysongelmia tai -häiriöitä 
Ei käsittele ihmisiä, joilla on mielenterveyson-
gelmia tai häiriöitä 
Koko teksti saatavilla ilmaiseksi Teksti maksullinen tai ei koko tekstiä saatavilla 
 
 
Kirjallisuuskatsauksen aineistohaku toteutettiin kesäkuussa ja heinäkuussa 2017. Ensimmäinen haku 
tehtiin käyttämällä apuna Cinahl-tietokantaa. Cinahl-tietokanta on kansainvälinen hoitotyön ja hoitotie-
teen viite- ja tiivistelmätietokanta. Haku suoritettiin käyttämällä hakusanoja: green care, nature based 
activities, animal assisted therapy or pet therapy or animal therapy or animal intervention, care farm*, 
horticultural therapy or therapeutic horticulture or gardening, companion animal ja eguine. Haut rajattiin 
koskemaan vuosina 2013–2017 julkaistuja julkaisuja, joista oli saatavilla koko teksti. Hakusanoilla tuli 
tuloksia yhteensä 238. Otsikoitten perusteella valittiin 10 julkaisua lähempää tarkastelua varten. Kaksi 
näistä tutkimuksista oli saatu tulokseksi myös toisista eri hakusanoilla toteutetuista hausta. Abstraktin ja 
koko tekstin perusteella hylättiin kaksi julkaisua, sillä toinen oli uutinen ja toinen artikkeli, jossa käsi-
teltiin yli 10 vuotta vanhoja tutkimuksia. Yhteensä Cinalh-tietokannasta löytyi kahdeksan tutkimusta, 
joiden koko teksti luettiin ja nämä valittiin analyysiin. 
 
Toisena aineistohaun tietokantana käytettiin DOAJ-tietokantaa. DOAJ-tietokannassa on kansainvälisiä, 
korkealaatuisia vertaisarvioituja lehtiartikkeleita. Hakusanoina käytettiin termejä: ”green care”, “nature 
based activities”, “pet therapy”, “animal-assisted”, “animal therapy”, “animal intervention”, “care 
farm”, “horticulture therapy”, “therapy garden”, ”companion animal” ja ”equine-assisted”. Näillä ter-
meillä saatiin yhteensä 270 hakutulosta. Otsikon perusteella valittiin 19 tutkimusta lähempää tarkastelua 
varten. Tiivistelmän perusteella karsittiin pois 11 tutkimusta, sillä julkaisut eivät koskeneet mielenter-
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veysasiakkaita tai olivat kirjallisuuskatsauksia. Lisäksi kolme tutkimusta oli saatu tulokseksi eri haku-
sanoilla, joten DOAJ-tietokannasta löytyi lopulta viisi tutkimusta, jotka luettiin kokonaisuudessaan. 
Nämä viisi tutkimusta valittiin lopulliseen aineistoon. 
 
Seuraavaksi haku tehtiin käyttämällä Medic-tietokantaa. Hakusanoina käytettiin “Green Care”, maatila-
toiminta, eläinavustei*, eläinterapia, “kuntouttava puutarhanhoito”, puutarhatoiminta, hevostoiminta, 
hevosterapia, “vihreä hoiva”, “vihreä voima”, luontoavust*, puutarhaterapia, lemmikki, kaverikoira, 
ekopsykologia sekä hoiva AND maatalous OR maatila. Haku rajattiin koskemaan 2013–2017 julkaistuja 
kokotekstejä. Yhteensä hakutuloksia tuli kaksi kappaletta, mutta niistä toinen ei käsitellyt Green Care -
aihetta ja toinen ei koskenut mielenterveysasiakkaita. Samoja hakusanoja käyttämällä tehtiin haku myös 
Elektra-viitetietokannasta. Yhteensä tulokseksi saatiin 165 julkaisua. Otsikon ja vuosilukujen perus-
teella hylättiin kaikki julkaisut yhtä lukuun ottamatta. Tämän yhden julkaisun abstrakti luettiin ja myös 
tämä tutkimus hylättiin, sillä se käsitteli kuntouttavaa musiikkitoimintaa. 
 
Saturaatiolla tarkoitetaan sitä, kun tutkimusaineistossa alkaa toistua samat asiat. Tämä tarkoittaa, että 
tutkimuksessa ei saada enää uutta tietoa ja aineiston määrän katsotaan olevan riittävä. (Kankkunen & 
Vehviläinen-Julkunen 2013, 110, 166–167.) Aineiston analyysiprosessia tehtiin samanaikaisesti aineis-
ton haun kanssa. Cinalh- ja DOAJ-tietokannoista löydetyt 13 tutkimusta alkoivat toistaa samoja tutki-
muskysymykseen vastaavia asioita, mutta niissä ilmeni myös jonkin verran uusia hyvinvointivaikutuk-
sia. Niinpä aineistoa päätettiin hakea vielä yhdestä tietokannasta. 
 
Viimeinen aineistohaku suoritettiin PubMed-tietokannan kautta. Hakusanoja olivat: ”green care”, “na-
ture based activities”, “pet therapy”, “animal assisted”, “care farm”, horticulture therapy, “therapy gar-
den”, “companion animal” AND mental, “equine assisted”. Tulokset rajattiin koskemaan ilmaiseksi saa-
tavia kokotekstejä ja julkaisuvuoden piti olla väliltä 2013–2017. Hakutuloksena saatiin yhteensä 395 
julkaisua. Otsikon perusteella valittiin 15 tutkimusta. Abstraktin perusteella valittiin tarkempaa luke-
mista varten seitsemän tutkimusta, joista kolme oli kuitenkin valittu jo edellisten aineistohakujen kautta. 
Koko tekstien lukemisen perusteella lopulta neljä tutkimusta otettiin mukaan analyysiin. 
 
Yhteensä aineistohaun kautta löytyi 17 julkaisua. Julkaisujen tarkoitusta, menetelmiä ja päätuloksia ar-





4.2 Aineiston analyysi 
 
Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen aineiston analyysissä voidaan käyttää laadullisen tai määrällisen tut-
kimuksen analyysimenetelmiä (Kangasniemi ym. 2013). Tässä opinnäytetyössä käytetään aineiston ana-
lyysimenetelmänä induktiivista sisällönanalyysiä, joka on yksi laadullisen tutkimuksen analyysimene-
telmistä. 
 
Induktiivisella sisällönanalyysillä tarkoitetaan analyysiä, joka tapahtuu yksityisestä yleiseen (Tuomi & 
Sarajärvi 2002, 93–96). Sisällönanalyysiä tehtäessä tavoitteena on luoda sanallinen ja selkeä kuvaus 
ilmiöstä, jota tutkitaan (Tuomi & Sarajärvi 2002, 107–110). Tavoitteena on myös esittää ilmiö laajasti, 
mutta tiiviisti. Analyysi tapahtuu pelkistämisen, ryhmittelyn ja abstrahoinnin kautta. (Kankkunen & 
Vehviläinen-Julkunen 2013, 67, 163–167.)   
  
Pelkistämistä ohjaavat tutkimuksen tarkoitus ja tutkimuskysymykset eli tarkoituksena on etsiä aineis-
tosta tutkittavaa ilmiötä kuvaavia kohtia. Tämän jälkeen ne kirjoitetaan sanasta sanaan niin, että vain 
oleelliset osat ovat näkyvissä. Opinnäytetyön kirjoitusvaiheessa pelkistämisvaiheessa saadut tiivistetyt 
ilmaisut yhdistetään luokiksi, mitä kutsutaan klusteroinniksi eli ryhmittelyksi. Luokat nimetään niin, että 
ne kuvaavat kaikkia niissä olevia ilmaisuja. Sisällöllisesti samankaltaiset luokat yhdistetään yläluokiksi, 
mikäli se on mahdollista. (Kylmä & Juvakka 2007, 113, 117–118.)  
  
Analyysin kolmas vaihe on abstrahointivaihe. Jo pelkistämis- ja ryhmittelyvaiheessa on mukana aineis-
ton abstrahointia. Aineistoa ei kannata kuitenkaan abstrahoida liian voimakkaasti, ettei tulosten infor-
maatioarvo vähene. (Kylmä & Juvakka 2007, 118–119.) Abstrahointivaiheessa erotetaan tieto, joka on 
tutkimuksen kannalta oleellista ja jonka perusteella muodostetaan teoreettinen käsitteistö. Luokituksia 
yhdistellään niin kauan kuin se on mahdollista. Yleiskäsitteiden avulla muodostetaan kuvaus tutkimus-
kohteesta. Teoriaa ja johtopäätöksiä verrataan koko ajan alkuperäisaineistoon, kun muodostetaan uutta 
teoriaa. (Tuomi & Sarajärvi 2002, 111–113.)  
 
Ensimmäinen tutkimuskysymys kuului: Mistä mielenterveysasiakkaille tarkoitetuista Green Care -toi-
minnan menetelmistä on olemassa tutkimustietoa? Siihen vastasi kaikki 17 tutkimusta. Tutkimuksista 
poimittiin Green Care -menetelmää kuvaavat sanat ja ne suomennettiin. Menetelmät jaettiin alaluokkiin, 
joita olivat eläinavusteiset menetelmät, viherympäristön kuntouttava käyttö, luonto kuntoutusympäris-
tönä ja kuntouttava maatilatoiminta. Yläluokalle annettiin nimi Green Care -menetelmät. Analyysipro-




Toinen tutkimuskysymys oli: Miten Green Care -toiminta vaikuttaa mielenterveysasiakkaiden hyvin-
vointiin? Tähän tutkimuskysymykseen saatiin vastaukset 16 tutkimuksesta. Pedersenin, Harvold Dals-
kaun, Ihlebӕkin ja Patilin (2014) tutkimus jätettiin toisen analyysin ulkopuolelle, sillä tutkimuksessa osa 
hyvinvointivaikutuksista oli oletettuja eikä tutkimuksessa oltu tuotu ilmi, miten raportissa mainitut hy-
vinvointivaikutukset oli saatu. Ensin tutkimuksista poimittiin lauseet, joissa oli ilmaistu Green Care -
toiminnan hyvinvointivaikutuksia. Nämä lauseet pelkistettiin ja suomennettiin. Alkuperäiset lauseet läh-
teineen sekä pelkistetyt ilmaukset ovat luettavissa liitteessä 4 (LIITE 4).  Seuraavaksi pelkistetyt ilmauk-
set ryhmiteltiin ala- ja yläluokiksi. Alaluokkia saatiin kymmenen ja ne nimettiin: itsetietoisuus, itsevar-
muus, oireiden vähentyminen, mielenterveyshäiriön kanssa eläminen ja siitä toipuminen, toimintakyky, 
kohonnut mieliala, itsensä toteuttaminen, kommunikoinnin helpottuminen, sosiaalisen kanssakäymisen 
lisääntyminen, sosiaalisiin suhteisiin liittyviin tarpeisiin vastaaminen. Näistä muodostettiin neljä ylä-
luokkaa ja ne nimettiin: muuttunut käsitys itsestä, sairauden hallinta, jaksaminen sekä sosiaalisuus ja 







Kaikista Green Care -toiminnan yleisimmin käytetyistä menetelmistä löytyi tutkimustietoa, joka käsitteli 
mielenterveysasiakkaiden hoitoa tai kuntoutusta. Näitä menetelmiä olivat eläinavusteiset menetelmät, 
kuntouttava maatilatoiminta, luonto kuntoutusympäristönä ja viherympäristön kuntouttava käyttö. Tä-
män kirjallisuuskatsauksen tulosten mukaan Green Care -toiminta auttoi mielenterveysasiakkaita jaksa-




5.1 Menetelmät, joita on tutkittu mielenterveysasiakkaiden hoidossa ja kuntoutuksessa 
 
Menetelmien jakautuminen on tuotu esiin kuviossa 1 (KUVIO 1). Eläinavusteisia menetelmiä käsitteli 
kahdeksan tutkimusta. Näistä neljä tutkimusta koski eläinavusteista terapiaa. Eläinavusteisen terapian 
osalta kahdessa tutkimuksessa oli käytetty hevosavusteista terapiaa, yhdessä tutkimuksessa koiria ja yh-
dessä useita eri eläimiä, kuten kissoja, koiria, hevosia, lehmiä ja lampaita. Eläinavusteista toimintaa, 
tarkemmin hevosavusteista toimintaa, käsitteli yksi tutkimus. Yksi tutkimus koski sosiaalipedagogista 
hevostoimintaa, joka kuuluu eläinavusteisen pedagogiikan ryhmään. Lisäksi eläinavusteisten menetel-
mien osalta oli tutkittu myös palveluskoirien ja lemmikkien vaikutusta, joista molemmista löytyi yksi 
tutkimus. Kuntouttavaa maatilatoimintaa käsitteli kaksi tutkimusta, joissa oli tutkittu hoivamaatiloja. 
Luonnon vaikuttavuutta oli tutkinut yksi tutkimus, joka tarkasteli asiaa ekopsykologian kannalta. Viher-
ympäristöjen kuntouttavasta käytöstä löytyi kuusi tutkimusta. Näistä viisi tutkimusta käsitteli puutarha-





KUVIO 1. Tutkittujen Green Care -menetelmien jakautuminen 
 
Kymmenessä tutkimuksessa Green Care -toiminta oli väliaikainen interventio tutkimusta varten ja toi-
mintaan osallistujat oli koottu tutkimusta varten. Useimmat näistä interventioista kestivät kuudesta vii-
kosta kuuteen kuukauteen. Toimintaan osallistuttiin yhdestä kolmeen kertaan viikossa ja toiminta kesti 
puolesta tunnista kolmeen tuntiin. Kuitenkin Ferruolon (2015) asetelmassa toiminta kesti yhdestä päi-
västä kahteen päivään ja Edinsin (2014) tutkimuksessa eläinten kanssa vietetty aika oli 15 minuuttia. 
Neljässä tutkimuksessa mielenterveysasiakkaat olivat jo osallistuneet tai parhaillaan osallistumassa jär-
jestettyyn Green Care -toimintaan, jolloin tutkijoiden ei ollut tarvetta luoda koeasetelmaa. Kolmessa 
tutkimuksessa taas tutkittiin toimintaa, joka ei ollut järjestettyä: Brooks, Rushton, Walker, Lovell, ja 
Rogers (2016) tutkivat lemmikkien vaikutuksia, Glintborg ja Hansen (2017) selvittivät palveluskoiran 
käyttöä ja Westlund (2015) havainnoi luonnon vaikutuksia. Näissä kolmessa tutkimuksessa toiminta oli 
päivittäistä ja vapaamuotoista.  
 
Eläinavusteiseen toimintaan osallistuneet kärsivät pääasiassa masennuksesta, ahdistuneisuushäiriöistä, 
posttraumaattisesta stressihäiriöstä sekä vakavista ja pitkäaikaisista mielisairauksista, kuten skitsofreni-
asta. Schroeder ja Stroud (2015) kuvaavat hevosavusteisen psykoterapia -ohjelman sisältävän muun mu-
assa hevosen kanssa toimimista, kuten harjausta ja taluttamista, tietoisen läsnäolon harjoituksia sekä 
stressiin liittyvien fysiologisten ja tunneperäisten vaikutusten tunnistamista. Ferruolon (2015) pilottioh-
jelmassa hevosavusteinen terapia sisälsi psykoedukaatiota, hevosen kanssa toimimista, ryhmätoimintaa 
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ja henkilökohtaista reflektiota. Calvo, Fortyny, Guzmán, Macías, Bowen, García, Orejas, Molins, Tva-
rijonaviciute, Cerón, Bulbena ja Fatjó (2016) kertovat koira-avusteiseen terapiaan kuuluvan koiran kä-
sittelyn, kävelyttämisen, kouluttamisen ja koiran kanssa leikkimisen lisäksi yksilöpsykoterapiaa, ryhmä-
terapiaa, toiminnallista ohjelmaa, yhteisötoimintaa ja perhetoimintaa.  
 
Puutarhaterapiaan osallistuneilla mielenterveysasiakkailla oli ongelmia liittyen masennukseen, sopeutu-
mishäiriöihin tai vaikeaan stressiin, esimerkiksi traumaperäiseen stressihäiriöön. Puutarhan hoitamisen 
lisäksi toiminta koostui muun muassa tietoisen läsnäolon harjoituksista, henkilökohtaisista terapiaistun-
noista, toimintaterapiasta, fysioterapiasta, psykoterapiasta sekä omasta ajasta (Pálsdóttir, Persson, Pers-
son, & Grahn 2014). Währborgin, Peterssonin ja Grahnin (2014) interventiossa puutarhaterapiaan liittyi 
psykoterapian lisäksi rentoutusharjoituksia ja kävelyä. Varning Poulsenin Stigsdotterin, Djernisin ja Si-
deniuksen (2016) tutkimuksessa puutarhaterapiaan kuului tietoisen läsnäolon harjoitukset, puutarha-ak-
tiviteetit ja yksityiset terapia-istunnot. Positiivisista vaikutuksista huolimatta osalle osallistujista puutar-
haterapiatoiminnan, kuten läsnäoloharjoitusten, harjoittaminen kotona oli haasteellista. Kuntouttavaan 
maatilatoimintaan osallistuneiden mielenterveyshäiriöitä ei oltu kerrottu tarkemmin. Maatilatoiminta 
koostui tavallisesta maatilan työstä, kuten polttopuiden pilkkomisesta, viljelemisestä, eläinten ruokki-
misesta sekä koneiden ja rakennusten korjaamisesta (Pedersen ym. 2014). Ellingsen-Dalskaun, Morke-
nin, Bergetin ja Pedersenin (2016) tutkimuksessa toimintaan osallistuvilla oli vapaus valita mieleisensä 




5.2 Green Care -toiminnan vaikutus mielenterveysasiakkaiden hyvinvointiin 
 
Tutkimuksessa esille tulleet Green Care -toiminnan vaikutukset on esitetty kuviossa 2 (KUVIO 2). Tu-
lokset osoittavat, että Green Care -toiminta auttoi mielenterveysasiakkaita sairauden hallinnassa, auttoi 
heitä jaksamaan, lisäsi sosiaalisuutta sekä helpotti kommunikointia ja muutti heidän käsitystä itsestään 
positiivisempaan suuntaan. Sairauden hallintaan vaikutti oireiden vähentyminen sekä elämisen helpot-
tuminen mielenterveyshäiriön kanssa ja siitä toipuminen. Jaksamiseen vaikutti toimintakyvyn lisäänty-
minen, kohonnut mieliala ja itsensä toteuttamisen mahdollisuus. Green Care -toiminta lisäsi mielenter-
veysasiakkaiden sosiaalisen kanssakäymisen määrää, auttoi heitä kommunikoimaan paremmin sekä aut-






KUVIO 2. Green Care -toiminnan hyvinvointivaikutukset 
 
 
Viidessä tutkimuksessa oli kuvattu vaikutuksia, jotka helpottavat mielenterveyshäiriön kanssa elämistä 
ja siitä toipumista. Währborgin ym. (2014) tutkimuksen mukaan puutarhaterapiaan osallistuneet käytti-
vät vähemmän terveydenhuollon palveluita kuin verrokkiryhmä. Lisäksi puutarhaterapia tarjosi osallis-
tujille uusia selviytymismalleja tulevaisuutta varten (Sidenius, Stigsdotter, Varning Poulsen & Bondas 
2017). Se myös antoi mielenterveysasiakkaille positiivisen asenteen toipumista kohtaan. Luonnon koet-
tiin auttavan elämän muutoksiin sopeutumisessa ja sen kerrottiin auttavan laittamaan asiat oikeisiin mit-
tasuhteisiin. Luonto tarjosi myös apua traumakokemusten kanssa elämiseen ja niistä toipumiseen (West-
lund 2015.) Brooks ym. (2016) kuvaavat, että lemmikit auttoivat omistajiaan sairauden stigman hallin-
nassa. Huomioitavaa on, että Glintborgin ja Hansenin (2017) tutkimuksessa sairauden stigman koettiin 
kasvavan, mikä johtui palveluskoiran pitämästä liivistä, jossa luki ”henkisesti sairas”.  
 
Kymmenessä tutkimuksessa oli mainittu Green Care -toiminnan vaikuttaneen erilaisten oireiden vähen-
tymiseen. Sairauden hallintaan vaikuttavat muuttujat ovat esillä kuviossa 3 (KUVIO 3). Westlundin 
(2015) sekä Ellingsen-Daulskaun ym. (2016) tutkimuksissa luonto vähensi mielenterveysasiakkaiden 
stressiä. Myös puutarhassa työskentely vaikutti stressin vähentymiseen (Pálsdóttir ym. 2014). Stressin 
vähentymisen lisäksi Varning Poulsenin ym. (2016) tutkimuksessa käy ilmi, että puutarhaterapia auttoi 
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vähentämään häiritseviä ajatuksia.  Ferruolon (2015) tutkimuksessa hevosavusteinen psykoterapia auttoi 
vähentämään masennusta sekä ahdistusta. Masennuksen oireiden vähentyminen posttraumaattisesta 
stressihäiriöstä kärsiviltä oli myös mainittu Lanningin ja Krenekin (2013) tutkimuksessa. Myös puutar-
haterapia vaikutti posttraumaattisen stressihäiriön oireiden vähentymiseen (Varning Poulsen ym. 2016). 
Samoin eläimillä oli positiivinen vaikutus sairauden oireisiin. Eläimet ohjasivat ajatukset pois epämiel-
lyttävistä tunteista ja oireista (Brooks ym. 2016) sekä toimivat harhauttajina takaumien aikana (Cerwén, 
Pedersen & Pálsdóttir 2016). Eläinavusteiseen terapiaan osallistuneet skitsofreniaa sairastavat kokivat 
skitsofrenian negatiivisten oireiden, kuten apatian, puheen köyhyyden ja kyvyttömyyden nauttia, vähen-
tyneen (Calvo ym. 2016). Edinsin (2014) tutkimuksessa eläinten kanssa vietetty aika auttoi vakavia ja 
pitkäaikaisia mielenterveysongelmia sairastavia vihan tunteiden vähentämisessä, mikä näkyi osallistu-
jien alentuneina verenpaineina. Edinsin tutkimuksessa verenpaineet olivat intervention jälkeen korke-








Sosiaalisuuteen ja kommunikaatioon liittyviä vaikutuksia oli 12 tutkimuksessa. Vaikutukset jaettiin 
kommunikoinnin helpottumiseen, sosiaalisen kanssakäymisen lisääntymiseen sekä sosiaalisiin suhtei-
siin liittyvien tarpeiden vastaamiseen. Sosiaalisuuteen ja kommunikointiin liittyvät vaikutukset on ku-
vattu kuviossa 4 (KUVIO 4).  
 
 
KUVIO 4. Green Care -toiminnan vaikutus sosiaalisuuteen ja kommunikointiin 
 
 
Yhteensä seitsemässä eri tutkimuksessa oli raportoitu vaikutuksia, jotka liittyvät kommunikoinnin hel-
pottumiseen. Swank ja Min Shin (2015) ovat raportoineet, että tunne- ja käytöshäiriöiset lapset oppivat 
sosiaalisia taitoja puutarhassa tapahtuvan ryhmänohjauksen ansiosta. Carlssonin, Nilsson Rannan ja Tra-
eenin ym. (2015) tutkimuksen mukaan sosiaalipedagoginen hevostoiminta auttoi itsetuhoisia nuoria pu-
humaan tunteistaan henkilökunnalle, mikäli henkilökunta ja osallistujat kohtelivat hevosta objektin si-
jaan subjektina. Hevosavusteinen toiminta auttoi posttraumaattisista oireista kärsiviä osallistujia ole-
maan avoimempia ja hyväksyvämpiä toisia kohtaan (Lanning ja Krenek 2013). Glintborg ja Hansen 
(2017) puolestaan raportoivat, kuinka palveluskoira auttoi omistajaansa tuomaan esille omia tarpeitaan. 
Puutarhaterapia vähensi varuillaan olemista veteraaneilla, joilla oli posttraumaattinen stressihäiriö (Var-
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ning Poulsen ym. 2016). Kolme tutkimusta esitti, että eläinavusteiseen työskentelyyn osallistuvat mie-
lenterveysasiakkaat pystyivät luottamaan eläimeen tai että toiminta edesauttoi muihin ihmisiin luotta-
mista (Brooks ym. 2016; Lanning & Krenek 2013 ja Ferruolo 2015). 
 
Neljän tutkimuksen mukaan Green Care -toiminnalla oli vaikutuksia, jotka liittyivät sosiaalisen kanssa-
käymisen lisääntymiseen. Ellingsen-Dalskaun ym. (2016) tutkimuksessa käy ilmi, että pitkäaikaisia mie-
lenterveysongelmia sairastaville maatilatoiminta oli tärkeä paikka muiden ihmisten kanssa käytävään 
vuorovaikutukseen, ja Lanning & Krenek (2013) tuovat tutkimuksessa ilmi, että puoli vuotta kestäneen 
hevosavusteisen toiminnan päättymisen jälkeen osallistujat kokivat sosiaalisuutensa lisääntyneen ja eris-
täytyneisyytensä vähentyneen. Sosiaalisten suhteiden luominen ja ylläpitäminen helpottuivat lemmik-
kien ansiosta Brooksin ym. (2016) tutkimuksessa. Myös palveluskoira helpotti sosiaalisten suhteiden 
syntymistä ja kommunikointia (Glintborg & Hansen 2017). 
 
Seitsemässä tutkimuksessa oli tuotu esille, miten Green Care -toiminta auttoi vastaamaan mielenterveys-
asiakkaiden sosiaalisiin suhteisiin liittyviin tarpeisiin. Viidessä tutkimuksessa oli ilmoitettu, että mielen-
terveysasiakkaat kokivat saavansa tukea toiminnan ansiosta. Brooksin ym. (2016) tutkimuksessa tuki, 
lohtu ja fyysinen kontakti saatiin lemmikeiltä, Ellingsen-Dalskaun ym. (2016) tutkimuksessa tuki ja 
kiintymys tuli toiminnan järjestäjiltä, Westlundin (2015) julkaisussa kuvattiin, miten luonto auttaa tuen 
ja toveruuden syntymisessä, ja Pálsdóttir ym. (2014) kuvasivat, että puutarhaterapiaan osallistuneet ko-
kevat saavansa tukea luonnosta. Schroederin ja Stroudin (2015) tutkimuksessa tuki, kuten myös hyväk-
sytyksi tulemisen tunne, tuli toisilta mielenterveysasiakkaita, hevosilta, vapaaehtoisilta hevosenkäsitte-
lijöiltä ja toiminnan pitäjiltä. Myös kahdessa muussa tutkimuksessa toiminta antoi osallistujilleen tun-
teen hyväksytyksi tulemisesta. Toisessa tutkimuksessa luonto koettiin ympäristöksi, jossa ihminen hy-
väksytään juuri sellaisena kuin hän on (Varning Poulsen ym. 2016), ja toisessa tutkimuksessa toiminnan 
järjestäjät ja toiset asiakkaat loivat hyväksytyksi sekä ymmärretyksi tulemisen tunteet (Ellingsen-Dals-
kau ym. 2016). Ferruolon (2015) tutkimuksessa käy ilmi, että hevosavusteinen psykoterapia edesauttoi 
siihen osallistujia kunnioittamaan toisia ihmisiä sekä antoi heille tunteen siitä, että heitä kunnioitetaan.  
 
Yhteensä 11 tutkimusta käsitteli muuttujia, jotka liittyivät mielenterveysasiakkaiden muuttuneeseen kä-
sitykseen itsestä. Muuttunut käsitys itsestä piti sisällään itsetietoisuuden ja itsevarmuuden parantumisen 







KUVIO 5. Green Care -toiminnan vaikutus käsitykseen itsestä 
 
 
Kahdessa tutkimuksessa mielenterveysasiakkaat kertoivat Green Care -toiminnan lisäävän itsetietoi-
suutta (Sidenius ym. 2017; Schroeder & Stroud 2015). Myös seitsemässä muussa tutkimuksessa oli ra-
portoitu vaikutuksista, jotka liittyvät itsetietoisuuteen. Ferruolon (2015) tutkimuksessa nousi esiin itsestä 
oppiminen. Kahdessa tutkimuksessa toiminnan vaikutuksena oli minäkuvan parantuminen (Brooks ym. 
2016; Swank & Min Shin 2015). Toiminta auttoi mielenterveysasiakkaita pääsemään lähemmäksi omia 
tunteitaan sekä auttoi reflektiossa (Pálsdóttir ym. 2014). Myös Carlssonin ym. (2015) tutkimuksessa 
hevosten kanssa toimiminen edesauttoi reflektoimaan omia tarpeita ja elämäntilanteita. Hevosten kanssa 
toimivat posttraumaattisesta stressihäiriöstä kärsivät naiset huomasivat hevosissa piirteitä, joihin pystyi-
vät samaistumaan (Schroeder & Stroud 2015). Pitkäaikaisia mielenterveysongelmia sairastavat taas pys-
tyivät projisoimaan omia tunnetilojaan lemmikkeihin (Brooks ym. 2016). Varning Poulsen ym. (2016) 
tutkivat puutarhaterapian vaikutuksia ja raportoivat, että posttraumaattisesta stressihäiriöstä kärsivät ker-
toivat, että he ovat toiminnan ansiosta tarkkaavaisempia itsestä ja ympäristöstä sekä tietoisempia kehon 
ja mielen reaktioista. Luonto auttoi mielenterveysongelmista kärsiviä olemaan läsnä hetkessä ja harjoit-
telemaan tietoista läsnäoloa (Westlund 2015; Pálsdóttir ym. 2014). 
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Seitsemässä tutkimuksessa oli esitetty itsevarmuuteen liittyvien muuttujien parantumista. Hevosavustei-
seen toimintaan osallistuneet posttraumaattisesta stressihäiriöstä kärsivät veteraanit oppivat olevansa 
vahvempia sekä itsevarmempia (Lanning ja Krenek 2013). Myös Westlundin (2015) tutkimuksessa 
stressistä ja/tai posttraumaattisesta stressihäiriöstä kärsivät veteraanit ilmoittivat toiminnan lisäävän hei-
dän itsevarmuuttaan. Kahdessa tutkimuksessa mielenterveysasiakkaat kokivat, että uskallus olla oma 
itsensä oli kasvanut (Pálsdóttir ym. 2014; Ellingsen-Dalskau ym. 2016). Brooksin ym. (2016) tutkimuk-
sessa tuotiin esille, että lemmikit auttoivat omistajiaan hyväksymään itsensä. Swankin ja Min Shinin 
(2015) tutkimuksessa tunne- ja käytöshäiriöiset lapset kokivat enemmän positiivisia tunteita omaan käy-
tökseen liittyen. Hevosavusteista psykoterapiaa käsitelleessä Schroederin ja Stroudin (2015) tutkimuk-
sessa posttraumaattisesta stressihäiriöstä kärsineet oppivat luottamaan omiin kykyihin enemmän. 
 
Yhteensä 14 tutkimusta käsitteli jaksamiseen liittyviä muuttujia. Mielialaan, toimintakykyyn ja itsensä 
toteuttamiseen vaikuttavat tekijät on esitetty kuviossa 6 (KUVIO 6).  
 
 





Ellingsen-Dalskaun ym. (2016) tutkimuksen mukaan maatilatoiminta kohotti siihen osallistuvien mie-
lialaa, lisäsi positiivisia ajatuksia ja vähensi negatiivisia sekä auttoi sisäisen rauhan löytämisessä. Si-
deniuksen ym. (2017) tutkimuksessa puutarhaterapian alussa osallistujat kokivat epävarmuutta ja lievää 
epämukavuutta. Puutarhaterapian edetessä he kuitenkin tottuivat toimintaan ja toiminta auttoi osallistu-
jia hyvinvoinnin, vapauden sekä turvallisuudentunteen saavuttamisessa. Swankin ja Min Shinin (2015) 
tutkimuksen mukaan puutarhassa toimiminen lisäsi tunne- ja käytöshäiriöisten lasten onnellisuutta. 
Pálsdóttir ym. (2014) kuvaavat, miten puutarhaterapia lisäsi mielenterveysongelmia sairastavien onnel-
lisuutta ja turvallisuuden tunnetta sekä vaikutti heihin rauhoittavasti. Samanlaisia vaikutuksia löytyi 
myös muista tutkimuksista. Schroederin ja Stroudin (2015) tutkimuksessa käy ilmi, miten hevosten läs-
näolo toi turvallisuuden tunteen posttraumaattista stressiä kokeville naisille, Glintborgin ja Hansenin 
(2017) tutkimus selvitti, että palveluskoira lisäsi tunnetta turvallisuudesta ja Westlundin (2015) julkai-
sussa luonto toimi turvallisuuden tunteen lähteenä. Lemmikkien rauhoittavasta vaikutuksesta on tutki-
mustietoa Brooksin ym. (2016) tutkimuksessa. Myös Varning Poulsenin ym. (2016) tutkimuksessa puu-
tarhaterapiaan osallistuvat kokivat toiminnan rauhoittavan vaikutuksen sekä pystyivät rentoutumaan. 
Rentouttava vaikutus oli läsnä myös eläinavusteisessa toiminnassa (Calvo ym. 2016). Hevosavusteista 
toimintaa tutkineet Lanning ja Krenek (2013) kirjoittavat toiminnan lisäävän posttraumaattista stressi-
häiriötä sairastavien veteraanien elämänlaatua sekä toivoa. Ferruolo (2015) raportoi, että hevosavustei-
seen psykoterapiaan osallistuneet kokivat saavuttaneensa henkisen yhteyden. 
 
Hoivamaatilalla työskenteleminen lisäsi mielenterveysongelmaisten osallistujien toimintakykyä. Osal-
listujat kokivat oman energiansa lisääntyneen, olivat oma-aloitteellisempia sekä motivoituneempia elä-
män ja työn jatkamiseen. Lisäksi maatilatoiminta oli auttanut heitä saavuttamaan rytmin, joka tuki työn 
tekemistä. (Ellingsen-Dalskau ym. 2016.) Myös puutarhaterapiaan osallistuneet kokivat toiminnan li-
säävän energiaa ja auttavan määrittämään uudenlaisen rytmin elämässä (Pálsdóttir ym. 2014). Brooks 
ym. (2016) kirjoittivat lemmikkien tuovan rutiinia omistajiensa elämään ja auttavan esimerkiksi sän-
gystä ylös nousemisessa ja ulkoilemisessa. Cerwénin ym. 2016 tutkimuksessa puutarhan äänimaailman 
koettiin auttavan henkisessä palautumisessa. Eläinten kanssa toimiminen koettiin mukaansa tempaa-
vaksi (Calvo ym. 2016). Myös puutarhaterapiaan osallistuvat pitivät toimintaa mielekkäänä ja merkityk-
sellisenä. Se tarjosi onnistumisen kokemuksia sekä lisäsi keskittymistä ja motivaatiota itsensä kehittä-
miseen. (Varning Poulsen ym. 2016.) Luonto ja lemmikit auttoivat mielenterveysasiakkaita löytämään 
tarkoituksen elämälleen (Brooks ym. 2016; Westlund 2015). Brooksin ym. (2016) tutkimuksessa kui-
tenkin pieni määrä haastateltuja piti lemmikkien huolehtimista taakkana ja huolta aiheuttavana sekä koki 
lemmikin kuoleman aiheuttavan tuskaa. Lanning & Krenek (2013) ovat tutkimuksessaan raportoineet, 






Opinnäytetyön tarkoituksena oli kuvata Green Care -toimintaa ja sen hyötyjä mielenterveysasiakkaiden 
hoidossa ja kuntoutuksessa. Tavoitteena oli koota tiivistettyä tietoa terveydenhuollon ammattilaisille 
Green Care -toiminnasta ja sen hyödyistä mielenterveysasiakkaille. Tässä osiossa tarkastellaan kirjalli-
suuskatsauksessa saatuja tuloksia ja esitetään niistä tehtyjä johtopäätöksiä, kerrotaan opinnäytetyön hyö-
dynnettävyydestä ja jatkotutkimusehdotuksista sekä kuvaillaan opinnäytetyöprosessia ja ammatillista 
kasvua. Lisäksi arvioidaan opinnäytetyön luotettavuutta ja eettisyyttä. 
 
 
6.1 Tulosten tarkastelu ja johtopäätökset 
 
Tämän kuvailevan kirjallisuuskatsauksen perusteella Green Care -toiminnalla on monia positiivisia vai-
kutuksia mielenterveyteen ja mielenterveysasiakkaiden hyvinvointiin.  Green Care -toiminta auttoi mie-
lenterveysasiakkaita sairautensa hallinnassa ja jaksamisessa, muutti heidän käsitystään itsestään positii-
visempaan suuntaan, lisäsi sosiaalisuutta ja helpotti kommunikointia. Turvallinen, tukeva ja hyväksyvä 
ilmapiiri yhdessä luonnon tai eläinten parissa olemisen sekä mielekkään tekemisen kanssa tuki näiden 
hyvinvointivaikutusten ilmenemistä. Tuloksista ilmenevät Green Care -toiminnan hyvinvointivaikutuk-
set olivat monipuolisemmat, kuin ajattelin opinnäytetyöprosessin alussa. Tutkimuksissa ilmeni myös 
jonkin verran yksittäisiä negatiivisia vaikutuksia. Tämä osoittaa, että tietty Green Care -toiminta ei vält-
tämättä sovi kaikille mielenterveyskuntoutujille. Tämän takia asiakkaan kuntouttavaa toimintaa suunni-
teltaessa pitäisikin miettiä, sopiiko Green Care -toiminta tai sen menetelmä juuri kyseiselle mielenter-
veyskuntoutujalle.   
 
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen mukaan yksilöllinen hyvinvointi on riippuvainen koetusta onnelli-
suudesta, vuorovaikutussuhteista ja sosiaalisesta pääomasta sekä itsensä toteuttamisesta (THL 2015a). 
Kirjallisuuskatsauksessa ilmeni, että mielenterveysasiakkaat kokivat onnellisuuden tunteita toiminnan 
aikana (Pálsdóttir ym. 2014; Swank ja Min Shin 2015). Lisäksi toiminnalla oli useita muita positiivisia 
vaikutuksia mielialaan. Green Care -toiminnan avulla mielenterveysasiakkaiden sosiaalinen kanssakäy-
minen muiden kanssa lisääntyi ja kommunikointi helpottui. Vuorovaikutussuhteet antoivat myös sosi-
aalista pääomaa. Toiminnan johdosta mielenterveyskuntoutujat pystyivät myös toteuttamaan itseään. 




Kirjallisuuskatsauksen mukaan Green Care -toiminta auttoi siihen osallistujia mielenterveyshäiriön 
kanssa elämisessä ja siitä toipumisessa sekä vähensi sairauden oireita. Tämän lisäksi toimintaan osallis-
tuneet mielenterveysasiakkaat pystyivät muuttamaan omaa käsitystä itsestään positiivisempaan suun-
taan. Green Care -toiminta lisäsi siis mielenterveysasiakkaiden psyykkistä toimintakykyä. Psyykkinen 
toimintakyky auttaa ihmistä selviytymään muun muassa arjessa, sosiaalisen ympäristön vaikeuksissa ja 
kriisitilanteissa (THL 2015b). Psyykkisen toimintakyvyn lisäksi mielenterveysasiakkaiden sosiaalinen 
toimintakyky parani Green Care -toiminnasta saatujen sosiaalisten vuorovaikutussuhteiden ja lisäänty-
neen kommunikoinnin myötä. Sosiaalinen toimintakyky antaa muun muassa osallisuuden ja yhteisyyden 
kokemuksia (THL 2015b). 
 
 
6.2 Opinnäytetyön hyödyntäminen ja jatkotutkimusaiheet 
 
Tämän opinnäytetyön tavoitteena on tarjota terveydenhuollon ammattilaisille tietoa Green Care -toimin-
nasta ja sen hyödyistä mielenterveysasiakkaille. Opinnäytetyötä voidaan esimerkiksi käyttää apuna so-
siaali- ja terveydenhuollon organisaatiossa, kun suunnitellaan kuntouttavia palveluita mielenterveys-
asiakkaille. Lisäksi kirjallisuuskatsauksen tuloksia voidaan käyttää apuna esimerkiksi arvioidessa Green 
Care -toimintaan osallistuvien mielenterveysasiakkaiden kuntoutumisen edistymistä. Opinnäytetyötä on 
myös tarkoitus hyödyntää hankkeessa AURA – ”Luonnostaan nouseva Pohjanmaa”, joka pyrkii vakiin-
nuttamaan Green Care -toimintaa Pohjanmaalla.  
 
Kirjallisuuskatsaukseen löytyi aineistohaun kautta useita kansainvälisiä lähteitä. Ammattikorkeakoulu-
tasoista tutkimusta löytyy aiheesta jonkin verran, mutta tutkimuskohteet ovat luonnollisesti suppeita. 
Muita suomenkielisiä tutkimuksia aiheesta on heikommin saatavilla, sillä aihetta ei ole tutkittu Suomessa 
laajasti. Koska tuoreita kotimaisia tutkimuksia Green Care -aiheesta kohdistuen mielenterveysasiakkai-
siin on vähän, jatkotutkimusaiheena voisi olla Green Care -toiminnan tutkiminen Suomessa mielenter-
veysasiakkaat mielessä pitäen. Olisi mielenkiintoista lukea, minkälaisia kokemuksia mielenterveys-
asiakkailla on Green Care -toiminnasta täällä Suomessa. Green Care -toiminnan kehittämisen kannalta 
olisi myös tärkeää tutkia, mitkä asiat toiminnassa ovat toimivia ja mitä pitäisi vielä kehittää. Näitä aiheita 






6.3 Opinnäytetyöprosessi ja ammatillinen kasvu 
 
Opinnäytetyön Green Care -aihe valittiin Centria -ammattikorkeakoulun aihepankista helmikuussa 2016 
mielenkiinnon takia. Maaliskuussa pidettiin ensimmäinen tapaaminen opinnäytetyön yhdyshenkilön 
kanssa ja opinnäytetyön aihetta tarkennettiin koskemaan Green Care -toiminnan vaikutuksia. Kevään 
2016 aikana kirjoitettiin opinnäytetyösuunnitelman teoriaa ja tutkimuskysymykset. Ensin aikomuksena 
oli tehdä haastattelututkimus Green Care -toimintaan osallistuneille mielenterveyskuntoutujille, joten 
syksyn 2016 aikana laadittiin myös teemahaastattelurunko, suostumus tutkimukseen osallistumisesta, 
salassapitosopimus ja tutkimuslupa-anomus. Haastateltavien saaminen osoittautui kuitenkin ongel-
maksi, joten keväällä 2017 opinnäytetyö päätettiin toteuttaa kirjallisuuskatsauksen muodossa. Kevään 
2017 aikana laadittiin uudet tutkimuskysymykset ja kirjoitettiin kirjallisuuskatsauksen menetelmän tie-
toperusta. Opinnäytetyöhön saatiin mukaan myös toinen työelämäyhteyshenkilö. Opinnäytetyösuunni-
telma valmistui toukokuun lopulla ja opinnäytetyösopimukset laadittiin sen jälkeen. Analyysin aineisto-
haku suoritettiin kesäkuussa. Aineistot analysoitiin kesä-heinäkuun aikana ja tulokset raportoitiin elo-
kuussa 2017. Pohdintaa lisättiin syyskuun aikana. 
 
Opinnäytetyöprosessin myötä kirjallisuuskatsauksen tekeminen ja sen vaiheet ovat tulleet tutuiksi. Tä-
män työn tekemisen aikana olen oppinut hyödyntämään erilaisia tietokantoja ja etsimään tietoa moni-
puolisten hakusanojen avulla. Koen, että kriittinen ajatteluni on kehittynyt prosessin myötä, mikä auttaa 
tulevaisuudessa luotettavien julkaisujen etsinnässä. Ennestään minulla ei ollut tietoa, mitä Green Care 
on ja mitä se pitää sisällään. Opinnäytetyön ansiosta olen kuitenkin saanut vastaukset näihin.  
 
 
6.4 Opinnäytetyön luotettavuus ja etiikka 
 
Guba ja Lincoln [1985] ovat esittäneet kvalitatiivisen eli laadullisen tutkimuksen luotettavuuden kritee-
reiksi uskottavuuden, siirrettävyyden, riippuvuuden ja vahvistettavuuden. Uskottavuuden takaamiseksi 
tulokset on kuvattava niin, että lukija voi ymmärtää, kuinka analyysi on tehty sekä mitkä ovat tutkimuk-
sen vahvuudet ja heikkoudet. Tutkimuksen analyysin etenemisen kuvauksessa kannattaa käyttää taulu-
kointeja ja liitteitä, joissa analysointi kuvataan alkuperäistekstistä lähtien. Näin toinen tutkija voi halu-
tessaan seurata prosessia.  Siirrettävyyden toteutumiseksi täytyy kuvailla tarkasti aineiston keruu sekä 





Kirjallisuuskatsauksen luotettavuutta voidaan parantaa huomioimalla katsaukseen valittujen tutkimusten 
laatu. Laadun arvioinnissa tarkastellaan muun muassa alkuperäistutkimuksen menetelmän laadukkuutta, 
sovellettavuutta ja käyttöä. (Stolt & Routasalo 2007, 62 [Oxman 1994; Meade & Richardson 1997; 
Kahn, Kunz, Kleijen & Antes 2003]) Tämä opinnäytetyö tehtiin kirjallisuuskatsauksen muodossa, joten 
sen luotettavuuteen vaikuttaa analyysiin valittujen tutkimusten luotettavuus. Tämän takia tutkimusten 
etsimisessä käytettiin mahdollisimman luotettavia tietokantoja. Opinnäytetyön uskottavuuden lisää-
miseksi analyysiin valittujen tutkimusten tavoitteita, menetelmiä ja tuloksia arvioitiin ja niistä tehtiin 
taulukko (LIITE 2). Näin opinnäytetyön lukijakin voi arvioida opinnäytetyöhön valittujen tutkimusten 
luotettavuutta. Tässä opinnäytetyössä yksi tutkimuksista jätettiin toiseen tutkimuskysymykseen vastaa-
van analyysin ulkopuolelle, sillä tutkimuksessa ei käynyt ilmi, miten julkaisussa mainitut hyvinvointi-
vaikutukset oli saatu vai olivatko ne oletuksia. Joissakin tutkimuksissa tutkimusjoukot olivat pienet, 
mikä puolestaan vähentää tämän opinnäytetyön luotettavuutta. Näissä tutkimuksissa oli kuitenkin saatu 
yhteneväisiä tuloksia niiden tutkimusten kanssa, joissa tutkimusjoukko oli suurempi. Useissa tähän opin-
näytetyöhön valituissa tutkimuksissa oli käsitelty post-traumaattisesta stressistä tai masennus- tai ahdis-
tuneisuushäiriöistä kärsiviä ihmisiä. Tämän sekä opinnäytetyön pienen tutkimusmäärän takia tulokset 
eivät siis ole välttämättä laajasti yleistettävissä kaikkiin mielenterveysasiakkaisiin. 
 
Kirjallisuuskatsauksen luotettavuuden kannalta olisi suositeltavaa, että kirjallisuuskatsaus tehtäisiin kah-
den tutkijan kesken (Pudas-Tähkä & Axelin 2007, 46). Koska tässä kirjallisuuskatsauksessa aineiston 
keruu, analysointi ja tulosten laadinta tehtiin yksin, luotettavuus heikentyy. Omat oletukset vaikuttavat 
aina jonkin verran tutkimuksen tuloksiin, joten tässä opinnäytetyössä olisi voitu päätyä erilaisiin tulok-
siin, mikäli tutkijoita olisi ollut useampi. Kirjallisuuskatsauksessa on suositeltavaa käyttää eri kielillä 
tehtyjä tutkimuksia, jotta voidaan ehkäistä kieliharhan syntymistä ja näin oleellisen tiedon katoamista 
(Pudas-Tähkä & Axelin 2007, 53 [Moher, Fortin, Jadad, Jüni, Klassen, Le Loriel, Liberati, Linde & 
Penna 1996]). Tässä opinnäytetyössä tietokannoista löytyi vain englanninkielistä materiaalia analyysiin, 
joten kieliharhan syntyminen on mahdollista. Aineistot luettiin kuitenkin useamman kerran läpi ja pel-
kistetyt ilmaisut pyrittiin esittämään suomenkielellä mahdollisimman tarkasti. Pelkistämisvaiheessa 
otettiin huomioon ilmaisujen kontekstit, jotta suomennetut ilmaisut olisivat täsmällisiä. Liitteessä kaksi 
on lainattu kokonaiset lauseet, jotta opinnäytetyön lukijat pystyisivät paremmin hahmottamaan tämän 
kontekstin. Aineistonhaku ja analyysiprosessi on pyritty kirjoittamaan mahdollisimman selkeästi ja yk-
sityiskohtaisesti, ja näistä vaiheista tehtiin liitteet, jotta tutkimus voitaisiin tarvittaessa toistaa. Tämä li-




Tutkimuseettisen neuvottelukunnan mukaan tieteellisen tutkimuksen eettisyys vaatii, että tutkijat ovat 
noudattaneet tutkimuksen teossa hyvää tieteellistä käytäntöä. Myös tutkimuksen luotettavuus ja tulosten 
uskottavuus ovat riippuvaisia hyvän tieteellisen käytännön noudattamisesta. Hyvä tieteellinen käytäntö 
tarkoittaa, että tutkimuksessa noudatetaan huolellisuutta, rehellisyyttä ja tarkkuutta tutkimuksen eri vai-
heissa. Tiedonhankinnan, tutkimuksen menetelmien ja arvioinnin kuuluu olla eettisesti kestävää ja nou-
dattaa tieteellisen tutkimuksen kriteerejä sekä olla vastuullista ja avointa. Muiden tutkijoiden työtä täy-
tyy kunnioittaa ja muiden tekemiin julkaisuihin täytyy viitata asianmukaisesti. Eettisyyttä kuuluu nou-
dattaa tutkimuksen kaikissa vaiheissa eli suunnittelussa, toteutuksessa ja raportoinnissa. Eettisyyden 
kannalta täytyy myös huomioida, että tutkijoiden sidonnaisuudet on raportoitu. (Tutkimuseettinen neu-
vottelukunta 2012–2014.)  
  
Opinnäytetyön tekemisessä pyrittiin huomiomaan eettiset näkökulmat tutkimuksen kaikissa vaiheissa. 
Tutkimuksen vaiheet ja tulokset raportoitiin mahdollisimman tarkasti, luotettavasti ja totuudenmukai-
sesti. Opinnäytetyössä käytettiin lähdeviitteitä. Viitatessa muiden julkaisuihin ja tekijöihin viittaukset 
säilytettiin myös analyysin pelkistetyissä ilmauksissa. Opinnäytetyö pyrittiin tekemään mahdollisimman 
puolueettomasti, mikä näkyy esimerkiksi tulosten raportoinnissa. Vaikka opinnäytetyön tarkoituksena 
oli kuvata Green Care -toiminnan hyötyjä, tässä kirjallisuuskatsauksessa on hyvinvointivaikutusten li-
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Cinalh animal assisted 
therapy or pet 
therapy or ani-
mal therapy or 
animal interven-
tion 
sama 118 1 1 1   









sama 42 3 2 2 Uutinen  
Cinalh companion ani-
mal 
sama 12 0 0 0   













DOAJ “nature based 
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DOAJ “animaltherapy” sama 7  0 0 0   
DOAJ “animal inter-
vention” 
sama 7 0 0 0   
DOAJ “care farm” sama 0 0 0 0   
DOAJ horticulture 
therapy 
sama 7 2 2 2   









sama 129 0 0 0   
DOAJ ”equine-as-
sisted” 
sama 10 0 0 0   
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0 0 0 0   
Medic eläinterapia sama 0 0 0 0   
Medic “kuntouttava 
puutarhanhoito” 
sama 0 0 0 0   
Medic puutarhatoi-
minta 
sama 0 0 0 0   
Medic hevostoiminta sama 0   0   








0 0 0   
Medic luontoavust* sama 0 0 0 0   
Medic puutarhaterapia sama 0 0 0 0   






Medic kaverikoira sama 0 0 0 0   
Medic ekopsykologia sama 0 0 0 0   
Medic hoiva AND 
maatalous 
OR maatila 
sama 0 0 0 0   




Elektra maatilatoiminta - 2 0 0 0 Ei relevant-
teja 
 




Elektra eläinterapia - 0 0 0 0   
Elektra "kuntouttava 
puutarhanhoito" 
- 0 0 0 0   
Elektra puutarhatoi-
minta 
- 3 0 0 0 Ei relevant-
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Elektra “vihreä hoiva” - 0 0 0 0   
Elektra “vihreä voima” - 0 0 0 0   
Elektra luontoavust* - 0 0 0 0   





Elektra lemmikki - 133 0 0 0   
Elektra kaverikoira - 0 0 0 0   
Elektra ekopsykologia - 0 0 0 0   
Elektra hoiva AND 
maatalous OR 
maatila 













PubMed "nature based 
activities" 
sama 5 (1) (1) (1)  Saatu jo aikai-
semmassa ai-
neistohaussa 











3(2)  Saatu jo aikai-
semmassa ai-
neistohaussa 














PubMed "therapy garden 
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sama 236 0 0 0   
PubMed "equine as-
sisted" 




























taan kuuluvan ja neljän 
itsetuhoisen 15-21 -
vuotiaan naisen vuoro-
vaikutusta videoitiin ja 
analysoitiin.  
Tulokset osoittivat, että jos henkilökunta 
antoi samanlaisia ohjeita ja neuvoja kuin 
perinteisessä hevosurheilussa ja esineel-
listivät hevosen, sosiaalinen hevostoi-
minta ei helpottunut. Toiminta helpottui, 
kun sekä henkilökunta että asiakas piti-
vät hevosta objektin sijaan subjektina ja 
henkilökunta antoi merkityksen hevosen 
käyttäytymiselle. Henkilökunnan piti 
korostaa empatian tunnetta hevosta koh-
taan, kun se ei täyttänyt tehtäviään lisää-
mättä syvällisyyttä asiakkaan suorituk-
seen, jotta asiakkaan puolustusmenka-
nismit eivät nousisi. Henkilökunnan 
mielestä hevostoiminta helpottui, kun he 
keskittyivät asiakkaan tunteisiin ja aut-
toivat asiakasta ymmärtämään mentali-
soinnin ja tunteiden esittämisen avulla, 
että hevosen käyttäytyminen on riippu-
vainen työntekijän ja asiakkaan käytök-
sestä. Tulokset osoittivat, että hevostoi-
minnan henkilökunnalta pitäisi vaatia 
enemmän. Riippuen siitä, keskittyvätkö 
työntekijä ja asiakas suoritukseen vai 
tunteisiin, erilaiset positiiviset tai nega-
tiiviset tulokset kommunikoinnissa, itse-
luottamuksessa ja minäkuvassa tulevat 




lebӕk, C. & 
Patil, G. 2014. 

















den olemassaolo.  
Tutkimuksessa käytet-
tiin Norjan kansallista 
rekisteriä hoivamaati-
loista, minkä avulla 
saatiin yleiskatsaus ti-




den tilan nettisivuista 
ja kyselylomakkeen 
vastauksista. Ohjel-




Hoitotilojen ohjelmien kuvaukset osoit-
tivat, että vihreän työn kansalliset suun-
taviivat olivat läsnä. Nämä osat olivat: 1. 
vaihtelu työtehtävissä 2. työtehtävien 
mukautuminen 3. viljelijöiden tuki ja 










ney of Recovery 
and Empower-
ment Embraced 





tion to the Role 



























teereinä olivat, että 
asiakas oli pitkäaikai-
sella sairaslomalla, hä-
nellä oli todettu reaktio 




den aikana, vuonna 





nan kolmeksi vaiheeksi tunnistettiin 
kolme pääteemaa: alku, toipuminen ja 
voimaantuminen. Haastateltavat löysivät 
tukea luonnosta kaikissa näissä vai-
heissa. Luontoon perustuvan kuntoutus-
toiminnan uusi osatekijä löydettiin ja ni-
mettiin ”Sosiaaliseksi hiljaisuudeksi”, 








Berget, B. & 
Pedersen, I. 
2016. Auton-




























moista, jotka nousivat 
analyysiprosessissa. 
Tutkimuksessa nousi viisi pääteemaa, 
jotka kuvaavat osallistujien kokemuksia 
Green Care -toiminnasta. Ne olivat: 1) 
rakenne ja joustavuus, 2) ymmärrys ja 
tunnustus, 3) opastus ja positiivinen pa-
laute, 4) luonto ja eläimet sekä 5) henki-
lökohtaisen toiminnan reflektointi ja tu-
levaisuus. Pääteemat osoittivat korkeata-
soista itsenäisyyden tukemista ja tarpei-
den tyydyttämistä kuntouttavan maatila-
toiminnan kontekstissa.  
Gerwén, G., 
Pedersen, E. & 
Pálsdóttir, A. 













lasta, jotka kärsivät 
stressiin liittyvistä 
mielenterveyshäiri-





sissa.  Haastattelut 
analysoitiin käyttä-
mällä tulkitsevaa feno-
menologista analyysiä.  
Tulokset osoittivat, että potilaat kokivat 
usein luonnolliset äänet osaksi miellyttä-
vää ja ”hiljaista” kokemusta, joka tuki 
toipumista ja ”pehmeää lumoutumista”. 
Teknologiset äänet koettiin levotto-
muutta herättäviksi, kun taas havainnot 
ihmisäänistä vaihtelivat riippuen äänek-
kyydestä ja sosiaalisesta tilanteesta. Tut-
kimus paljasti, kuinka äänet vaikuttivat 




Swank, J. & 















käyttöön tunne- ja 
käytösongelmais-

















tietoja 31:ltä tunne- ja 
käytösongelmaiselta 
lapselta. Lapset oli ja-
ettu kuuteen ryhmään 
ja he osallistuivat oh-
jaukseen kaksi kertaa 
viikossa.  Lapsille teh-
tiin testit ennen oh-





Tutkijat totesivat korkeampaa itsetuntoa 
osallistujien keskuudessa ryhmäohjauk-
sen jälkeen. Lisäksi osallistujat keskus-
telivat siitä, kuinka he tunsivat olonsa 
rauhalliseksi ja iloiseksi puutarhassa ja 
kuinka he oppivat työskentelemään yh-





















vät masennus- ja ah-
distuneisuushäiriöistä 




den päivän tai yhden 











Tutkimuksessa nousi neljä teemaa: 1) 
oppiminen itsestä, 2) hengellinen yhteys, 
3) luottamus ja 4) kunnioitus. Kaikki 
osallistujat kokivat kokeilun arvokkaaksi 
ja olivat sitä mieltä, että se auttoi alenta-
maan masennusta ja vähentämään ahdis-
tusta. Yhden ja kahden päivän ohjelman 
tuloksilla ei ollut eroa. 
LIITE 2/4 
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jästä naisesta, joilla oli 
posttraumaattisia oi-









senien käytöstä myös 
havainnoitiin.   
Jäsenet kokivat saavansa tukea ja hyväk-
syntää toisiltaan, heidän hevoskumppa-
neiltaan sekä vapaaehtoisilta hevoshoita-
jilta ja avustajilta. Jäsenet ilmoittivat 
olevansa tietoisempia itsestään suhteessa 
muihin ihmisiin sekä tunsivat olevansa 
kykenevämpiä. Jäsenet löysivät hevo-
sesta ominaisuuksia, joihin he pystyivät 
samaistumaan. Hevosen rauhallinen läs-
näolo tarjosi turvallisen kokemuksen. 
 
 
Lanning, B. & 
Krenek, N. 
2013. Examin-
ing effects of 
equine-assisted 










malla PATH: n 
International 
Equine Service 










lista että määrällistä 
menetelmää käyttäen. 
Aineisto kerättiin 13 
veteraanilta.  
Osallistujat kertoivat, että toiminta oli 
vaikuttanut eniten lisäämällä sosiaali-
suutta. Muita vastauksissa nousevia tee-
moja olivat eristäytymisen vähentymi-
nen ja lisääntynyt luottamus muihin. 
Useimmat osallistujista tunsivat nämä 
vaikutukset heti tai viikkojen päästä toi-
minnan aloittamisesta. Osallistujat oppi-
vat, että he olivat vahvempia, itsevar-
mempia, avoimempia ja hyväksyvämpiä 
toisia kohtaan. 12 viikkoa kestäneeseen 
toimintaan osallistuneet kokivat 6/8 ter-
veysluokan parantuneen, kun taas 24 
viikkoa osallistuneet saivat paremmat 
pisteet seitsemästä luokasta. Osallistujat 








ger Issues in the 
Severe and Per-
sistently Men-
















johon osallistui 57 
henkilöä, joilla oli va-












tiivista analyysiä siitä, 
mikä aiheuttaa vihaa 
tutkimukseen osallistu-
jissa. 
53:n osallistujan verenpaineet olivat al-
haisempia eläinten kanssa toimimisen 
jälkeen. Ennen ohjelman aloittamista 
suoritetut itsearviointikyselyt paljasta-
vat, että osallistujat eivät olleet vakuut-
tuneita siitä, että toiminta alentaisi hei-
dän verenpaineitaan. Ohjelman jälkeen 
suoritetun kyselyn mukaan osallistujat 
huomasivat muutoksen, mikä antaa ym-




mán, S., Macías, 
C., Bowen, J., 
García, M., Ore-
jas, O., Molins, 
F., Tvarijonavi-
ciute, A., Cerón, 
J., Bulbena, A. 
& Fatjó, J. 2016. 
Animal Assisted 
Therapy (AAT) 
























and the Negative Syn-
drome Scale (PANSS) 
-asteikon mukaan en-
nen ja jälkeen 
eläinavusteisen tera-
pian. Osallistujat täyt-














Sekä kontrolliryhmässä että eläinavus-
teisen terapian ryhmässä PANSS pisteet 
olivat huomattavasti alhaisemmat ohjel-
man loputtua. Eläinavusteisessa ryh-
mässä positiiviset, negatiiviset ja yleiset 
pisteet olivat alhaisemmat, kun taas 
kontrolliryhmässä vain positiiviset ja 
yleiset pisteet olivat huomattavasti alhai-
semmat ohjelman päätyttyä. Kontrolli-
ryhmällä ja eläinavusteisella ryhmällä 
EQ-5D -kyselylomakkeella saadut elä-
mänlaatuun viittaavat tulokset eivät ol-
leet merkittävästi parempia. Hoitoon si-
toutuminen eläinavusteisessa ryhmässä 
oli merkittävästi suurempi kuin kontrol-
liryhmässä. Kortisolin määrä eläinavus-
teisen ryhmän jäsenillä oli laskenut huo-
mattavasti. Alfa-amylaasin määrä oli 






Djernis, D. & 
Sidenius, U.  
2016. ‘Every-
thing just seems 
much more right 























menen viikon ajan 
luontoavusteiseen tera-
piaan. Heitä haastatel-







Tulokset osoittavat, että veteraanit oppi-
vat toimimaan paremmin stressaavissa 
tilanteissa ja kokivat parannusta 




























Veteraanit kokivat, että luonto tarjoaa 
kokemuksen aisteille, turvallisuuden 
tunteen, tunteen uudesta tarkoituksesta 




Puolsen, D. & 
Bondas, T. 
2017. ”I look at 
my own forest 




based therapy in 























mään ja jokaisesta ryh-
mästä haastateltiin 
kahta ihmistä (yht.14) 
noin 20 minuutin ajan 





saamiseksi myös kahta 
terapeuttia haastatel-
tiin, osallistujia ha-
vainnoitiin ja heidän 
lokikirjojansa tutkit-
tiin. 
Kokemuksen havaittiin olevan prosessi, 
jossa tultiin tutuiksi luontoterapian lä-
hestymistavan ja Nacadian olosuhteiden 
kanssa. Tämä herätti luottamusta ja si-
toutumista Nacadiaan. Tunne turvalli-
suudesta ja välittämisestä, ilman suojat-
tomuuden tunnetta, oli tärkeää ja vai-
kutti vapauden tunteen syntymiseen, vä-
hensi vaatimuksia ja lisäsi kykyä ko-
keilla luontoterapian toimintoja. Se aut-
toi osallistujia kehittämään henkilökoh-
taisia lähestymistapoja ja selviytymis-




Petersson, I. & 
Grahn, P. 2014. 
Nature-assisted 
rehabilitation 
for reactions to 
severe stress 
and/or depres-
sion in a reha-
bilitation gar-


























listui yhteensä 118 ih-
mistä, jotka kärsivät 
vakavasta stressistä 
ja/tai lievästä tai koh-
talaisesta masennuk-
sesta. Vertailuryhmään 
kuului 678 ihmistä, 
jotka olivat sairaita sa-
maan aikaan kuin 
luontoavusteinen toi-
minta aloitettiin. 
Terveydenhuollon palveluiden kulutus 
pieneni merkittävästi luontoavusteiseen 
ohjelmaan osallistuvien keskuudessa 
verrattuna kontrolliryhmään. Suurimmat 
muutokset koskivat avohoidossa tapah-
tuvien käyntien vähenemistä peruster-
veydenhuollossa sekä sairaalahoidon vä-
henemistä psykiatrisessa hoidossa. Mer-
kittävää eroa sairaslomien statuksen 
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Hansen, T. 
2017. How Are 
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naista, jolla oli todettu 
posttraumaattinen 
stressihäiriö. Haastat-




Tutkimus paljasti puutteet julkisen hal-
linnon (sosiaalipalvelun), palveluketju-
jen tarjoajien, terveydenhuoltopalvelujen 
ja psykologisen hoidon tarjoajien väli-
sessä viestinnässä ja yhteistyössä. Tutki-
muksen mukaan palveluskoiralla oli ra-
joitettu pääsy julkisiin tiloihin. Myös 
koiran sisällyttämisessä hoito- ja kun-
toutusmenetelmiin nähtiin puutteita. 
Tutkimus toi ilmi myös, miten koiran 
liivi, jossa lukee ”henkisesti sairas” syn-
nyttää stigman. Palveluskoiran koettiin 




ell, K. & Rog-




vided by pets: a 
study in the self-
management of 
the everyday 




















avulla, joka keskittyi 
tukiverkon kartoittami-
seen. Haastattelut kes-




Suurin osa lemmikeistä sijoitettiin kes-
keiseen, arvostettuun tukiverkoston pii-
riin verkkokaavioiden sisällä. Lemmikit 
tarjosivat turvallisia ja intiimejä suhteita, 
kun niitä ei ollut muuten saatavilla. 
Lemmikit koettiin tärkeäksi osaksi sai-
rauden hallintaa. Ne käänsivät ajatukset 
pois oireista ja harmittavista kokemuk-
sista ja rohkaisivat toimimaan. Suhde 
lemmikkiin koettiin tärkeämmäksi, kun 
suhteet muihin verkoston jäseneniin oli-













































Brooks ym. 2016 Pets Lemmikit 
Glintborg & Hansen 
2017 
Service dogs Palveluskoira 
Varning Poulsen ym. 
2016 








Währborg ym. 2014 Horticulture 
therapy 
Puutarhaterapia 
Sidenius ym. 2017 Therapy Garden Puutarhaterapia 




Swank & Min Shin 2015 Garden Coun-
seling Group  
Ryhmänohjaus 
puutarhassa 





Care farm Hoivamaatila Kuntouttava 
maatilatoi-









Alkuperäinen ilmaus Pelkistetty il-
maus 
”The statements below exemplify how important guidance is for some par-
ticipants and how this guidance can contribute to participants’ mobilization 
and action” (Ellingsen-Dalskau ym. 2016). 
Toimintakyky 
“The animal contact also gave several participants a sense of being under-
stood and having someone to turn to” (Ellingsen-Dalskau ym. 2016). 
Ymmärretyksi 
tuleminen 
“These experiences include enhanced mood, more positive and fewer nega-
tive thoughts, and the joint feelings of being able to face difficulties and hav-










“In addition, one participant described how activities that used to drain her 




“Last, several participants expressed a newfound motivation towards moving 
on in life and also towards resuming ordinary work” (Ellingsen-Dalskau ym. 
2016). 
Motivaatio  
“In addition, the structure of the work included contact with other clients, 
making the farm an important arena for socialization, especially for people 
that had anxiety about meeting other people” (Ellingsen-Dalskau ym. 2016). 
Lisääntynyt so-
siaalisuus 
“This experience of being encouraged to self-initiation is reflected in the 
statement below” (Ellingsen-Dalskau ym. 2016). 
Oma-aloitteelli-
suus 
“Last, there were recurrent statements concerning the 
feeling of being able to be yourself and not feeling 
pressured to be someone else” (Ellingsen-Dalskau ym. 2016). 
Uskallus olla 
oma itsensä 
“For some, nature represented a break from everyday stressors and offered a 




“This understanding and acknowledgement was also present in descriptions 
given by interviewees of their relationships with other clients on the farm” 





“In addition, the relationship between the participants and the farmer/man-




“Participants talked about acquiring the structure needed for learning how to 
work” (Ellingsen-Dalskau ym. 2016). 
Rytmi 
“Individuals often saw their pet most frequently and for some, they were 




“Participants described the various, nuanced ways that pets connected them 
to others in, and beyond, their personal networks or to the wider social envi-





“This sense of purpose was considered fundamental to a sense of wellbeing 
and recovery and demarcated the support provided by pets from that given 
by other network members, which was often considered conditional on mo-
ment-to-moment changes in a person’s mental health status (e.g. only seeing 
friends when feeling well enough)” (Brooks ym. 2016). 
Tarkoituksen 
löytäminen 
“Given the consistency of presence and a close physical proximity, pets con-
stituted an instantaneous source of calming, therapeutic benefit for their 
owners. Pets were a source of physical contact and comfort and a way for in-
dividuals to channel their own emotional energy often not available else-









“Pets were passive recipients of these characteristics, which were projected 
freely on to them by individuals in a way that appeared to fulfil a specific 
need to do so” (Brooks ym. 2016). 
Projisointi 
”One important component of the relationship with pets was a sense of en-
during trust between individuals and their companion animal, which en-
hanced the value of pets when compared with humans” (Brooks ym. 2016). 
Luottamus 
“Pets were relevant to an individual’s construction of self and played a 




“In this way, pets served to provide a unique form of validation through un-
conditional support, which was often not forthcoming from other network 
relationships” (Brooks ym. 2016). 
Itsensä hyväksy-
minen 
“One element of the intimate relationship with pets was their input as a 
source of practical illness work, notably in relation to distraction and disrup-




vistä tunteista ja 
oireista 
“Pets were identified as having a role in providing routine for their owners” 
(Brooks ym. 2016). 
Rutiini 
“This led to a sense of safety and freedom, which together with the sensory 
stimuli in the garden reinforced the feeling that Nacadia was a supportive 




“On several occasions, participants shared stories of how they gained a new 
level of self-awareness” (Sidenius ym. 2017). 
Itsetietoisuus 
“This further encouraged them to develop personal tools, techniques, and 
new approaches that made them feel better equipped and gave them more 
courage to change and develop unique individual strategies and approaches 





“Almost all of the participants expressed experiencing development and gen-
eral improvement in their well-being during the course of the NBT, and al-
most all of them expressed experiencing changes in their daily life, e.g.” 
(Sidenius ym. 2017). 
Hyvinvointi 
“In terms of symptomatology, in the AAT-treatment group we observed an 
improvement in negative symptoms of schizophrenia like apathy, asociality, 
anhedonia and alogia, that could be partially explained by the regular inter-





“The trend toward an increase in alpha-amylase combined with the signifi-
cant decrease in cortisol after the AAT sessions suggests that the interaction 
patients had with the dogs was perceived to be not only engaging, but also 




“Overall, members reported being more mindful and aware of themselves 
and in relation to others, as well as feeling more capable and competent as a 




“Members commented on finding attributes in their equine partners that they 
could personally relate to, as well as identified differences they appreciated” 
(Schroeder & Stroud 2015). 
Samaistuminen 
“Collectively, members’ feedback indicated their equine partners’ calm dis-




”Members’ noted experiencing high levels of support and acceptance from 
each other, their horse partners, volunteer horse handlers, and the co-facilita-




“Four distinct themes emerged from the analysis of open-ended questions: 








”All the respondents also agreed with the statement, that they found the pro-
gram valuable and that participation helped lessen their depression and 





“This study shows the relationship between AAT and reduced anger in Con-
sumers with SPMI diagnoses” (Edins 2014). 
Vihan vähenty-
minen 
”Likewise, the participants who completed up to 24 TR sessions reported an 
increase in scores in seven of the eight health domains” (Lanning & Krenek 
2013). 
Elämänlaatu 
“Third, the participants indicated fewer depression symptoms over time, 
dropping almost 6 points” (Lanning & Krenek 2013). 
Masennuksen 
vähentyminen 
“When asked what they learned about themselves, the participants stated that 
they were stronger, more confident, and more open and accepting of others.” 








”When participants were asked to self-reflect on the changes they experi-
enced as a result of the intervention, themes of increased sociability, reduced 
feelings of isolation, increased sense of trust and hope, and increased need to 










tarve olla avuksi 
”This, in turn, opened up communication about emotions—above all, emo-




“The horse provided the opportunity for the client’s self-reflection, in that 
the horse’s message was negotiated between the staff and the clients” (Carls-
son ym. 2015). 
Reflektio 
“The analyses indicated that children’s overall self-concept scores were 
higher and the children felt happier following the intervention” (Swank & 




“Children also scored higher on the behavioral adjustment subscale indicat-
ing more positive feelings about their behavior following the garden coun-




“The final theme, social skills, was portrayed through drawings of the chil-
dren working with each other and with the facilitators in the garden and dis-
cussions about teamwork and cooperation experienced in the garden” 
(Swank & Min Shin 2015). 
Sosiaaliset tai-
dot 
“In this citation, five supporting functions are revealed: (1) Samson is a so-
cial catalyst, (2) Samson allows ventriloquizing, (3) Samson makes her safe, 
(4) Samson is a distractor when she has flashbacks, and (5) Samson is a nav-








“Even though Samson is a small dog, Helen conceives of him as a dog that 
makes her safe” (Glintborg & Hansen 2017). 
Turvallisuuden 
tunne 
“In many cases, descriptions of nature sounds indicated that they (espe-
cially together with other sensory input) could induce soft fascination [41] 
and result in possible mental restoration” (Cerwén ym. 2016) 
Henkinen palau-
tuminen 
”A significant reduction in healthcare consumption was noted among partici-






”Connecting with more-than-human nature, meanwhile, provided each vet-
eran with an alternate sensory experience, in which he described increased 






“Accordingly, an important connection amongst the veterans’ stories is the 








”As each veteran spent time in nature, he also regained lost confidence, de-
veloped a sense of purpose and meaning outside the institutional context of 
the military, and realized that he had a valuable role to play in his commu-




”Similarly, the experiences of the veterans in this research reflect the signifi-
cance of the social support and camaraderie facilitated within more-than-hu-
man settings” (Westlund 2015). 
Tuki 
Toverillisuus 
“Indeed, he credits farming as one of the most beneficial activities in his 
learning to live with and move towards recovery from his trauma experi-






“For example, Tim Normann shared how being in nature helps him to put 
life and his experiences into perspective“ (Westlund 2015). 
Laittaa asiat 
mittasuhteisiin 
“Gord Cousins observed that from his childhood through his rehabilitation 
and even today, spending time in nature has helped him to adjust to chang-




“The way in which the veterans experienced nature as a place where you are 
accepted just the way you are, and their experience of the brain being re-





“The veterans experienced being in the garden and participating in the NBA 






“The veterans experiences how being in the therapy garden led to an atten-
tion both on themselves and on nature” (Varning Poulsen ym. 2016). 
Tarkkaavai-
sempi itsestä ja 
ympäristöstä 
“Moreover, the NBT appeared to provide the participants with feelings of 
success when they succeeded at finding a balance between their own condi-
tions and the specific activity they chose” (Varning Poulsen ym. 2016). 
Onnistumisen 
tunne 
“Using nature as a safe place was important with regard to lowering the par-
ticipants’ feeling of alertness” (Varning Poulsen ym. 2016). 
Varuillaan olon 
vähentyminen 
“Others found that being in specific locations in the nature settings had posi-







“For the veterans suffering from symptoms such as turmoil and anxiety, hav-
ing felt on their own bodies that the NBT could lower their stress levels in a 
way that allowed them to feel calm inside, and thereby be aware of different 






“This seemed to improve their focus and motivation to work with their per-





“The participants described being engaged in a NBA as a release due to the 
absence of disturbing thoughts that often occupied their minds:” (Varning 




“This led them to become more attentive to their bodily and mental reactions 
to being in the nature setting” (Varning Poulsen ym. 2016). 
Lisääntynyt tie-
toisuus kehon ja 
mielen reakti-
oista 
”The participants reported that this helped them stay in the feeling they 
were experiencing at that moment” (Pálsdóttir ym. 2014). 
Läsnä oleminen 
“A strong feeling of being one with nature allowed them to get closer to 




“This gave the participants an unexpected source of energy and positive 





mista kohtaan  
”Some participants mentioned that caring for the plants and handling them  
reduced their stress and allowed a feeling of being happy to emerge“ 




“The participants described that nature embraced and supported them 
when they were processing strong feelings and emotions” (Pálsdóttir ym. 
2014). 
Tuki 
“This inspired many participants to redefine their rhythm of life” (Pálsdót-
tir ym. 2014). 
Rytmi 
“Many participants described that towards the end of the NBR they pos-
sessed an inner strength to be who they are rather than try to live up to an 
image based on others’ expectations” (Pálsdóttir ym. 2014). 
Uskallus olla 
oma itsensä 
“Plants inspired reflection on one’s own needs and life situation, a kind of 
symbolic communication” (Pálsdóttir ym 2014). 
Reflektio 




“The participants explicitly expressed that the entrance through the gate 
into the garden marked the border between their hazardous everyday life 
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Carlsson ym. 2015 Reflektio 
Pálsdóttir ym. 2014 Pääsi lähemmäksi omia 
tunteita 
Varning Poulsen ym. 2016 Lisääntynyt tietoisuus 
kehon ja mielen reakti-
oista 
Brooks ym. 2016 Projisointi 
Schroeder & Stroud 2015 Samaistuminen 
Swank & Min Shin 2015 Minäkuvan parantumi-
nen 
Brooks ym. 2016 Minäkuvan parantumi-
nen 
Ferruolo 2015 Oppiminen itsestä 
Sidenius ym. 2017 Itsetietoisuus 
Westlund 2015 Tietoinen läsnäolo 
Pálsdóttir ym. 2014 Läsnä oleminen 
Schroeder & Stroud 2015 Itsetietoisuus 
Varning Poulsen ym. 2016 Tarkkaavaisempi itsestä 
ja ympäristöstä 
Swank & Min Shin 2015 Omaan käytökseen liit-
tyvät positiiviset tunteet 
Itse-
varmuus 
Pálsdóttir ym. 2014 Uskallus olla oma it-
sensä 
Westlund 2015 Itsevarmuus  
Lanning & Krenek 2013 Vahvuus 
Lanning & Krenek 2013 Itsevarmuus 
Schroeder & Stroud 2015 Omiin kykyihin luotta-
minen 
Brooks ym. 2016 Itsensä hyväksyminen 













Carlsson ym. 2015 Tunteista puhuminen 
helpottuu 
Lanning & Krenek 2013 Hyväksyntä toisia koh-
taan 
Lanning & Krenek 2013 Avoimuus 
Varning Poulsen ym. 2016 Varuillaan olon vähen-
tyminen 
Ferruolo 2015 Luottamus 
Brooks ym. 2016 Luottamus 
Lanning & Krenek 2013 Luottamus  
Glintborg & Hansen 2017 Omien tarpeiden esille 
tuominen 







Brooks ym. 2016 Sosiaalisten suhteiden 
luominen ja ylläpitämi-
nen  
Lanning & Krenek 2013 Lisääntynyt sosiaali-
suus 
Lanning & Krenek 2013 Eristäytyneisyyden vä-
heneminen 
Glintborg & Hansen 2017 Sosiaalisten suhteiden 
helpottuminen 






Schroeder & Stroud 2015 Tuki 
Ellingsen-Dalskau ym. 2016 Tuki 
Schroeder & Stroud 2015 Hyväksytyksi tulemi-
nen 
Ellingsen-Dalskau ym. 2016 Kiintymys 
Ellingsen-Dalskau ym. 2016 Hyväksytyksi tulemi-
nen 
Ellingsen-Dalskau ym. 2016 Ymmärretyksi tulemi-
nen 
Ferruolo 2015 Molemminpuolinen 
kunnioitus  
Brooks ym. 2016 Lohtu 
Westlund 2015 Tuki 
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Westlund 2015 Toverillisuus    
Brooks ym. 2016 Fyysisen kontaktin 
lähde 
Pálsdóttir ym. 2014 Tuki 
Varning Poulsen ym. 2016 Hyväksytyksi tulemi-
nen 
Ellingsen-Dalskau ym.2016 Toimintakyky Toiminta-
kyky 
Jaksa-
minen Ellingsen-Dalskau ym. 2016 Energian lisääntyminen 
Ellingsen-Dalskau ym. 2016 Motivaatio jatkaa elä-
mää ja työtä 
Ellingsen-Dalskau ym. 2016 Oma-aloitteellisuus 
Ellingsen-Dalskau ym. 2016 Rytmi 
Brooks ym.2016 Rutiini 
Pálsdóttir ym. 2014 Energian lisääntyminen 
Pálsdóttir ym. 2014 Rytmi 
Cerwén ym. 2016 Henkinen palautuminen 




nen Varning Poulsen ym. 2016 Mielekäs/merkitykselli-
nen tekeminen 
Varning Poulsen ym. 2016 Onnistumisen tunne 
Varning Poulsen ym. 2016 Keskittyminen & moti-
vaatio itsensä kehittä-
miseen 
Brooks ym.2016 Tarkoituksen löytämi-
nen 
Calvo ym. 2016 Mukaansa tempaava 
toiminta 
Lanning & Krenek 2013 Lisääntynyt tarve olla 
avuksi 




minen Ellingsen-Dalskau ym. 2016 Positiivisten ajatusten 
lisääntyminen ja nega-
tiivisten vähentyminen 
Ellingsen-Dalskau ym. 2016 Sisäinen rauha 
Brooks ym. 2016 Rauhoittava vaikutus 
Sidenius ym 2017 Turvallisuuden tunne 
Sidenius ym. 2017 Vapauden tunne 
Sidenius ym. 2017 Hyvinvointi 
Calvo ym. 2016 Rentoutuminen 
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Schroeder & Stroud 2015 Turvallisuuden tunne    
Ferruolo 2015 Henkinen yhteys 
Lanning & Krenek 2013 Elämänlaatu 
Swank & Min Shin 2015 Onnellisuus 
Glintborg & Hansen 2017 Turvallisuuden tunne 
Westlund 2015 Turvallisuuden tunne 
Varning Poulsen ym. 2016 Rentoutuminen 
Varning Poulsen ym. 2016 Rauhoittava vaikutus 
Pálsdóttir ym. 2014 Onnellisuus 
Lanning & Krenek 2013 Toivo 
Pálsdóttir ym. 2014 Rauhoittava vaikutus 
Pálsdóttir ym. 2014 Turvallisuuden tunne 








hallinta Brooks ym. 2016 Sairauden stigman hal-
linta 
Währborg ym. 2014 Terveydenhuollon pal-
veluiden käytön vähen-
tyminen 
Westlund 2015 Traumakokemuksien 
kanssa eläminen ja 
niistä toipuminen  
Westlund 2015 Laittaa asiat mittasuh-
teisiin 
Westlund 2015 Elämän muutoksiin so-
peutuminen  
Pálsdóttir ym. 2014 Positiivinen asenne toi-
pumista kohtaan 
Ellingsen-Dalskau ym. 2016 Stressin vähentyminen Oireiden 
vähenty-
minen 
Brooks ym. 2016 Harhauttaa pois epä-
miellyttävistä tunteista 
ja oireista 
Calvo ym. 2016 Skitsofrenian negatii-
visten oireiden vähenty-
minen  
Ferruolo 2015 Masennuksen vähenty-
minen 
Ferruolo 2015 Ahdistuksen vähenty-
minen  
Edins 2014 Vihan vähentyminen 
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Lanning & Krenek 2013 Masennuksen 
vähentyminen 
   
Cerwén ym. 2016 Harhauttaa takaumien 
aikana 
Westlund 2015 Stressin vähentyminen  
Varning Poulsen ym. 2016 Posttraumaattisen stres-
sihäiriön oireiden vä-
hentyminen 
Varning Poulsen ym. 2016 Häiritsevien ajatusten 
väheneminen 
Pálsdóttir ym. 2014 Stressin vähentyminen 
 
